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PRESENTACION

La presencia de la farmacéutica nos acompafia desde los albores de nuestra historia,
pasando de la sabiduria precolombina de hierbas y ungiientos hasta los laboratorios
altamente tecnificados que hoy muestran su calidad y competencia en los mercados
internacionales.

La figura del quimico farmacéutico, cuyo antecedente es el alquimista, la machi, el
curandero, aparece ticitamente en variados aspectos de la vida cotidiana y al leer
este interesantisimo compendio, agradecemos la puesta en valor de este importante
aspecto de nuestra industria productiva. La Corporacién Patrimonio Cultural de
Chile incentiva a los distintos actores del quehacer nacional a recuperar los vestigios
de su memoria y legarlas a las préximas generaciones de los que vendrin y deberin
sentirse orgullosos de los logros de su gremio. Con enorme satisfaccién, asistimos a
una iniciativa que ha logrado cumplir este fin.

No es casual que en muchos paises existan los museos de farmacia, que al igual que el
que alberga el Colegio Quimico Farmacéutico y Bioquimico de Chile, guardan en
sus paredes instrumentos, documentos, fotografias, anaqueles y bellos frascos de loza
y cristal, ademds de recordar a los grandes personajes que marcaron a la industria.
Este libro pasa a encarnar una suerte de muestra itinerante que, de mano en mano,
nos mostrari la historia y evolucién de la quimica farmacéutica chilena.

De la botica al formulario nacional, nos impresionan los anénimos esfuerzos por
hacer accesible la salud a la mayor cantidad de chilenos. Este libro que con sinceri-
dad valoramos hace accesible la cultura también a un gran nimero de personas. Sélo

podemos dar las gracias por este esfuerzo.

Cecilia Garcfa-Huidobro Freifrau zu Knyphausen
Vicepresidenta Ejecutiva
Corporacién Patrimonio Cultural de Chile






PROLOGO

La profesion farmacéu-
tica en Chile, desde la
designacidén de los pri-
meros boticarios en el
Sig|0 NV, estd llena de
prohombres que con
gran claridad mental,

Capacidad de l'rabajo ¥

tenacidad en la bisque-
da de la superacién, fue-
ron haciendo progresar el oficio hasta lograr — pau-
latinamente — transformar al boticario colonial en un
profesional farmacéutico, importante actor dentro de
la sociedad chilena.

Como en todas las dreas de nuestro desarrollo pais,
el aporte inicial del quehacer farmacéutico provino
de Europa y encontré en Chile un territorio fértil para
progresar e ir generando una manifestacién propia

que con el correr de los afos terminara transforméan-

dose en un modelo para otros paises de América y
un referente a nivel internacional.

Ha sido un progreso no exento de altibajos e incom-
prensiones, que sélo lograron probar la tenacidad y
el l'cmp|e de boticar]osy farmacéuticos por enaltecer
su profesién y ponerla en el justo lugar social que le
corresponde.

En forma personal o en permanentes asociaciones de
indole gremial, los intereses prolesionales fueron ce-
losamente defendidos a través de las diferentes eta-

pas del pafs, que a veces favorecieron la profesién

farmacéutica, pero que también —a veces— le in-
Hing;erﬂﬂ Severo (]ilﬁf).

El Colegio Quimico Farmacéutica y Biequimico
de Chile, sucesor natural del Colegio Farmacéuti-
co de Chile ¥ de todos los movimientos gr‘cmia|es
que le dieron origen, al cumplir 60 afios de exis-
tencia, ha querido editar el libro que ahora pre-
sentamos, en homenaj:: a esd l'l'ayectoria. ¥ como
ratificacién de esa voluntad de superacién hereda-
da de nuestra historia.

Tiene este libro el doble nl}jel‘ivo de recordar que
no todo avance prolesional y social es Ficil ni rdpi-
do en sus resultados y que para lograrlo es necesa-
rio un fuerte compromiso con uno mismo y con la
profesién que se ha elegido, en términos de la im-
portancia que la funcién tiene para la sociedad.

La nuestra, la de quimico farmacéutico o bioquimico,
en todas sus facetas de ejercicio, en la investigacién
cientfﬁca, en la indusl'r'm, en |a docencia. en el servi-
cio piblico y —muy especialmente — en la farmacia
comunitaria y asistencial, tiene el inestimable valor
de estar inserta en el campo de la salud piiblica, en el
apoyo terapéutico a las personas y en el bienestar de
la comunidad.

Reciban nuestro sincero ;:gl‘adecimiemo todos los
profesionales cuya experiencia y opinién son el testi-
monio sobre el que se materializé esta obra y sea este
libro un persistente llamado a no cejar en nuestro
esfuerzo y compromiso por la superacién farmacéu-
tica y un estimulo para los actuales profesionales en

el celo por cumplir el rol social que les cabe.

Elnier Torres Cortés
Presidente Cuh:giu Quimico |"‘;|r|n;1céur'|cg_\a
Bioquimico de Chile,

Abril de 2003

Heatoria de nna Profesidn Colegio Quimica
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INTRODUCCION

LLos Inicios

ara comprender el desarrollo de
la profesién farmacéutica en los
inicios de la Colonia, es conve-
niente pensar el Chile de los si-
glos XVI al XVIII como una co-
lectividad de espafioles, eriollos y nativos, su-
peditados a un sinntimero de situaciones que si
bien no son del todo hostiles, a lo menos, no
procuran una dindmica de progreso ficil para
la profesién.
Y si bien situaciones recurrentes como la prolon-
gada Guerra de Arauco, el ataque de corsarios y
piratas, los terremotos, las pestes y el mismo inter-
cambio de contagios entre espafioles y mapuches
debieron plantear una necesidad persistente de me-
dicamentos y pudieron alentar un mayor desarro-
llo farmacéutico, el aislamiento y la dificultad de
acceso a nuestro territorio, la lejanfa fisica de los
centros de poder y de toma de decisiones y una
situacién de escasez de recursos y austeridad ge-
neralizada de vida, mantuvieron al boticario en un

plano social mds basado en la confianza y las rela-

ciones personales que en sus capacidades para dis-
pensar medicamentos como hoy lo entendemos.
La funcién del boticario —por otra parte — aun-
que se encuentra claramente normada por la Au-
toridad de la época, no logra superar una imagen
social imprecisa, persistentemente superpuesta
con la del médico y envuelta en un halo de ma-
gia, en que los aspectos espirituales de la sana-
cién —como la astrologia y el concurso de los
santos— jugaban un papel tanto o més impor-
tantes que los elementos medicinales propiamente
tales que el profesional podia procurar.

Es dable atribuir a la ambigiiedad de la funcién
de las profesiones relacionadas con la salud, el tem-
prano y riguroso celo con que Espaia las trata,
incluida la de boticario, que desde Juan II, en
1422, quedaron sometidas a fuertes exigencias de
los tribunales de Alcaldes Examinadores y que, a
partir de los Reyes Catélicos, se materializard en
el Protomedicato Real, que extendido a Indias por
Cédula Real de Carlos V, hard sentir su potestad

en las posesiones hispanas, durante varios siglos.

Histrii @ e Profeaidncs Cotegia Quimies
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El encuentro entre eapasioles y n.-:r;uu‘lfn'(r rajo
por conaccuencia la diseminacion de enferme-
dades, por contagtos de unos a otrod.

Eran enfermedades antictonas la fiebre
amarilla, la verruga peraana, las lecsbmania-
sl americanas, la tularemia, la toxoplasno-
atd, enfermedad de Carridn, entre ofrad.

El aporle curopeg e eole rh'pn’(‘e‘tl'lf:'(.-_‘ nueho
MaAVor ;‘my&'.-.’r«’ﬂ entre ellas el .Jar.::mp;}in, la
n'f'.-"m'a'rn, {a pm'uf{'(}.“h“r, la ;}g,i"fm’u.:.:r. la e‘{;’.:l'n‘}’}x'ﬂ,
el cilera, la rabia, la gonorrea, el tifus exante-
mitico, la bruceloots, la lepra, la peste bubini-
ca, la difterca, el tracoma, la eocarlating, ete.
Tuberculoats existia va en América, ast como
la sifilis en los arawcanoo, pero no se sabe con

deguridad of existia entre los eopaioles o éolos

la adguirieron de los indios.

12 futroduwecidn

Cierto retraso
cultural

Poco contribuye al desarrollo del farmacéutico de
la época el entorno cultural que lo rodea.

A pesar de los numerosos requisitos de conoci-
miento que se le exigia al interesado en practicar
la farmacéutica, no existen en Chile durante los
tres siglos de dominio espafiol, instancias donde
se puedan realizar estudios sistematizados de far-
macia.

La permeabilidad a los nuevos conocimientos que
se generan en Europa, tanto cientilicos como po-
liticos, es baja durante el imperio espafiol.
Cabrfa destacar que la primera imprenta, trafda
por jesuitas bdvaros en 1748, llega a Chile tres
siglos después de haber sido inventada y su llega-
da practicamente coincide con la inauguracién de
la Universidad de San Felipe, en 1747, a algo més
de doscientos afios de la fundacién de Santiago.
En este contexto de dificil acceso al conocimien-
to, priman en la medicina las nociones de Galeno
y los Aforismos de Hipécrates. Para el boticario,
las Farmacopeas Galénica y de Dioscérides eran
la materia fundamental de su conocimiento.
Basadas estas nociones en una empirica europea,
los elementos exigidos al boticario chileno resul-
tan la mayoria de las veces ajenos, escasos y caros
de importar.

De alli que la prictica de la prolesién se vea es-
tructuralmente desplazada por la rica herencia de
la medicina aborigen, especialmente la que irra-
dia del acervo mapucheno, que compite con el que-
hacer del boticario, haciendo que el incipiente pue-
blo chileno continte prefiriendo la naturaleza

comao botica.



Medicina Mapuche

De la medicina indigena, la mapuche es la de ma-
yor importancia en el encuentro de las culturas
hispdnica y aborigen.

Sin embargo, no debe perderse de vista que a la
llegada de los espafioles, la evolucién de nuestro
pueblo original —asimilable al de la Edad del
Bronce — plantea una brecha de practicamente
cuatro mil afios entre ambas culturas.

La medicina mapuche era naturalista y de cardc-
ter mégico-religioso, con importantes elementos
empiricos. Su ejercicio, como en la mayoria de las
medicinas primarias, se basaba en un concepto ma-
gico de la enfermedad.

IEl o la machi debian recibir una intensa prepara-
ci6én antes de desempeiiar su rol en la comunidad,
¢l que ejercian —fundamentalmente — con préc-
ticas de sugestién colectiva que se empleaban

COMO eXOrcismaos.

Hiatoria de waa Profeaidn Colegio Quimica
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Sus elementos terapéuticos empiricos eran tres:
cirugia, principalmente en curacién de heridas,
fracturas y vaciamiento de abscesos; preparacién
y uso de hierbas medicinales; y utilizacién de aguas
termales.

De estos tres elementos la herbolaria resulta la
mis eliciente y al alcance del pueblo.

La riqueza de la flora
chilena, con mds de mil
plantas con propieda-
des medicinales de
muiltiples efectos bené-
ficos es el recurso més

a mano, al que se ac-

cede, generalmente,

por automedicacién o
con el concurso de “mei-

cas” y curanderos.

Biogaufmive de Chile




Algunas plantas medicinales mapuches

Nombre cientifico Nombre vulgar

Aptum auastrale Apio
Aristotelia chilenasis Maqui
Budleja globosa Matico
Chenopodiumn ambrosioides  Paico
Peumu boldus Boldo
Poligonum sanguinaria Sanguinaria
Solanum crispum Natri
Sphacele charnaedrioides Salvia
Allium sativam Ajo

Borago officinalis Borraja
Matricaria chamomilla Manzanilla
Fersea americana Palto
szin!a_qn lanceolata Llantén

“Lay propredades medicinales que se atribulan a las
plantas, tuvicron una base empirica.

Loa espaioles, al llegar a América, pudieron
cerciorarse que la Farmacopea’ de nuestros
indigenaas era la naturaleza. Lllos conocian de
manera prodigiosa el berbolario gue representaba su
auelo y sacaban provecho, en beneficio de la valud, de
dutd hierbas, de las flores, de loo corpulentos drboles,

de las cortezas, de las ramaus, de las ratees, del fruto

Usos

Se utilizan las hojas y raices, para purificar la
sangre y contra el reumatismo.

Se utiliza el jugo de las hojas en molestias
bronquiales y contra tumores intestinales. Se
hacen cataplasmas para la fiebre. El polvo de las
hojas se utiliza como bactericida en las heridas.
Las hojas se usan en infusiones para curar
iilceras. En cataplasmas para contusiones.

Para el dolor de estémago, o cuando los nifios
estdn empachados o tienen molestias intestinales.
Sus hojas se emplean en tratamiento de proble-
mas hepiticos.

SE usa Pal—ﬂ Elim'l[nar CEILICUIOS l’)ilial‘es.

Se usa para la fiebre.

Sus hojas se utilizan para la parilisis facial.

Los bulbos se usan por sus propiedades anti-
sépticas y antihelminticas y la tintura como
hipotensor.

Las flores se utilizan como emolientes, diurético
y febrifugo.

La infusién de sus flores tiene propiedades
antiespasmédicas, estomadquicas. En uso
externo son antinflamatorias ¥ cicatrizantes.
La infusién de las hojas sirve para las molestias
Estorna.cﬂesy menstruales.

Anticancerigeno, para lavar heridas.

en au germen y en su madurez, de las bojas y de los
brotes mismoy.

Les boticarios de la época, como los habitantes de
Santiago, incorporaron y aceplaron como vdlida esta

ciencia de los mapuches.”

("La profesion Farmacéutica en el Reyno de Chile
durante los siglos XVI y XVII", Q.1 Maria Elisa

Cortina Trespalacios).

14 Iatrodu
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Farmacopea Eapaiiola, 1762

El protomedicato

La farmacia espafiola en América estuvo regida

por el Protomedicato.

Esta institucién fue una instancia creada por los
Reyes Catélicos a fines del Siglo XV, a la que co-
rrespondié la direccién de la ensefianza, el exa-
men de candidatos y la acreditacién de nuevos
médicos y boticarios.

El Protomedicato asesoraba al Cabildo en asun-
tos de sanidad piiblica. Ejercia la supervisién éti-
ca del ejercicio de las profesiones; la administra-
cién de justicia en casos de faltas en el ejercicio; y
administraba los fondos recaudados por los dere-
chos a examen.

El Tribunal estaba formado por un protomédico;
los examinadores en medicina, cirugia y farma-
cia; y un fiscal.

El titulo de Protomédico lo otorgaba el Goberna-
dor. Los examinadores eran nombrados por el
Cabildo.

Inicialmente, las funciones del Protomedicato en
Chile las ejercié el Cabildo hasta 1566, fecha en
que se establecié en forma oficial. Dependié de
Lima hasta 1786 y ya en el Chile independiente,
el Protomedicato se incorporé a la Facultad de

Medicina de la Universidad de Chile.

Hiwtaria de ana Profeaidn -
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. OS BOTICARIOS

os 59 afos que van desde la fun-
dacién de Santiago hasta el 1600
estdn marcados por la conquista
del territorio, la expansién hacia
el sur y la encarnizada reaccién
del pueblo mapuche.
Siguiendo las ordenanzas de la corona, se debie-
ron establecer hospitales en cada ciudad fundada
o conquistada. Eran instalaciones rudimentarias,
que por razones de la guerra persistente pueden
ser entendidos, en la prictica, como hospitales de
campana.
Debié haber en cada uno de estos establecimien-
tos alguicn que ejercié de boticario. Sin embargo,
no hay protocolos que acrediten ni la creacién de
los establecimientos ni quienes los atendieron.
Aparentemente, el primer hospital de Chile se
creé en La Serena, pues se designa un sitio para
su edificacién en 1544, Al parecer no lue edifi-
cado hasta 1559, luego de la refundacién de la

ciudad.

Primeros boticarios

El primer hospital de Santiago fue el de la Virgen
del Socorro, que algunos historiadores atribuyen
a Pedro de Valdivia y otros, a la generosidad de
Juan Ferndndez de Alderete, quien doné a los
Padres FFranciscanos el terreno para su construc-
cién, en octubre de 1553, No se sabe la fecha exac-
ta de su fundacién, pero si que existia ya en 1554,
En este establecimiento, que debid ser muy exi-
guo, ejercié el primer boticario piblico del que
existe registro: don Diego Cifontes de Medina,
nombrado en 1563 por el Cabildo como “mayor-
dome y boticario”.

Las denuncias contra Francisco de Bilbao y Gon-
zalo Bazdn, por el alto precio en que venden los
medicamentos, acogidas por el Cabildo en 1566 y
1667, respectivamente, dejan protocolos de las pri-
meras boticas privadas en el Reino de Chile.

Después de las visitas inspectivas a sus boticas, a

Hiwtoria de wowa Profeacdn Colegin Qurimiea
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ambos se les fija un arancel para los medicamen-

tos y para su trabajo profesional.

Gonzalo Bazdn, llamado también bachi-

ller Bazan, tiene, ademds, la particulari-
dad de ser el primero que de-
bié elegir entre ejercer de
médico o boticario, practica
conjunta que aunque prohi-
bida por Espaiia, era lo ha-
bitual en Indias.

Prefirié continuar como boticario, sin que quede
claro si fue por razones econémicas —"la profe-
sién de médico no daba ni para pagar una modes-
ta vivienda”, dice la crénica— o por las acusacio-

nes de haber fracasado como médico “a causa de
sus desaciertos” que habian “despachado al otro
mundo” a mis de un enfermo, entre los que se
cuenta, segiin se dice, el Gobernador Francisco
de Villagra.

Otros boticarios que se mencionan son Alonso del
Castillo, escribano pablico, quien en 1563 recibe

el titulo de Cirujano y Boticario de manos del Go-

18 Lo da

Baticarioa

bernador y del Obispo Diocesano. Asumird ofi-
cialmente como boticario remunerado del Hospi-
tal del Socorro, el 1 de abril de 1568.

En 1587, Damian Mendieta es nombrado médico
v boticario del Hospital del Socorro. Su particu-
laridad es haber nacido en Chile, por lo que pue-
de ser considerado el primer médico y boticario

nacida en nuestro territorio.

Siglo XVII

Al relerirse a la practica de la prolesién farma-
céutica durante el |‘Jcr‘imlu colonial es interesante
considerar que en el siglo XVII la ciudad de San-
tiago es apenas una aldea de unas 60 manzanas y
160 casas en total y que sus habitantes no eran
mis de 700 espaioles y 2.000 indios.

Esto sirve para dimensionar la eventual demanda

de servicios que pudo tener un boticario privado,
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que no debié ser muy alta si se considera la esca-
sez y alto precio de los medicamentos oficiales dis-
ponibles y la dura competencia que representa la
medicina popular aborigen.

Hay —ademas— pocas posibilidades para el bo-
ticario de adquirir mayores conocimientos siste-
matizados que respondieran a una légica preocu-
pacién por superarse.

Cabe seiialar que durante el reinado de la Casa de
Habsburgo, en Espaiia llorecen las artes y la filo-
soffia, pero el imperio no acepta con el mismo entu-
siasmo las influencias politicas y cientilicas ajenas.
Decaen notablemente el comercio y las ciencias
por las disposiciones de la Corona que prohiben a
espafoles y americanos estudiar en universidades
extranjeras y a extranjeros establecerse en los
dominios de Espada, salvo con permisos de larga
tramitacién y de muy alto costo.

Instituciones como la Santa Inquisicién no con-
tribuyen en poco al retraso en el pensamiento ra-
cional y cientifico de la época, atin cuando su som-

bra haya llegado tenue al Reino de Chile.

La realidad nacional

Pero el siglo XVII en nuestro territorio no necesi-
ta demasiadas razones externas para retrasar el
progreso: cinco epidemias de viruela, entre las
cuales, la de 1619, causé estragos en la poblacién
de Santiago. Otra, en 1647, ocurre el mismo afio
del Terremoto de Mayo que sepulté la cuarta par-
te de la poblacién santiaguina. Para suma de ma-
les, ese mismo afio, una avenida del Mapocho arra-
sé campos y cultivos afadiendo hambruna a las

calamidades.
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[Los primeros jesuitas

En medio de lo que puede considerarse un siglo
de catdstroles, el desarrollo de la farmacia puede
considerarse positivo. El asentamiento de los je-
suitas en el Reino trae consigo un aporte de cono-
cimiento europeo que en algo contrapesa la im-
permeabilidad del momento.

Hay indicios que hacia 1613 la botica de los jesui-
tas ya estaba en [uncionamiento y que con el co-
rrer de los afios fue adquiriendo una importancia
en la comunidad que pone en peligro los intereses
privados.

En 1644 el boticario Andrés Ruiz Correa recurre

al cabildo para pedir se cierre a piiblico la botica

Collegio de Saatiago .

20 Loas

Baotrewrioa

de los jesuitas por lo que considera una compe-
tencia desleal que lo perjudica comercialmente.
Llegados a un acuerdo, la Compania de Jesis
compra el establecimiento al boticario Ruiz, sin
que se consigne si la compra incluye el sitio o sélo
los elementos de botica.

No escapa la primera botica de los jesuitas de los
estragos del Terremoto de Mayo, segiin se lee en
el relato de fray Gaspar de Villarroel, obispo de
Santiago, citade por el historiador Miguel Luis
Amunitegui: “a grande costo tenia (la Compaiia
de Jesis) edificada una botica que era el alivio de
los pobres y el socorro de su casa; perdieronse tres
mil ducados en ella en vasos y drogas. Hago men-
si6én de esta pérdida, siendo las suyas tan conside-
rables, porque quedan las obras sin reparo y sin

consuelo”.

Botica de los jesuitas

Ln medio de eate salin babia un dmpﬁ}l mostrador
con et respectives cajoned.

Frente a esta sala se encontraba “ef doblado”,
donele e f’fﬁﬂm’bﬂfn!u las receldad, el cual tenta wna
edlanterta colocada sobre un pedeatal gue contaba
de 126 cajones de madera de laurel y tirantes de
ﬁ'f.'.-‘m, Hie ez _qm.-zc)c .r)(‘ﬁ}::‘r'r: v l‘u{qd()a.r e ella
las grandes balanzaas de madera, babia otras tres
e lalin o -‘H‘:‘ﬂ”:’”.r‘.rl’ de diveraos Lamaiion, do
halaneilas de I,rnﬂ-.rlfﬂ COn P del imduno metal,
tambicn babia wn linglado en el eual oe encontra-
ban f.r:.alf:"m‘ru.r. retortas y t!i’(w:fu'qm'.l e veelrio,

avequrados contra lodo ricsgo de quebrazén.,

(Citadeo de Lrnesto Greve, “Historia de la

Tngenierta en Chile” Tomo 11).



Siglo XVIII

No cambia demasiado el panorama en la prime-
ra mitad del siglo XVIII. Santiago tiene una po-
blacién aproximada a los 8.000 habitantes, con
similar extensién en manzanas a la del siglo pre-
cedente.

El advenimiento de la Casa de Borbén, con Feli-
pe V. abre el imperio hispano a la Hustracién y se
fomentan las ciencias y el comercio; disminuyen
las trabas para el ingreso a las Colonias de perso-
nas y libros extranjeros, al tiempo que disminuye
el poder de la Inquisicién.

Durante el reinado de Carlos 11, por razones que
se explican en la época, se produce la expulsién
de los jesuitas de los dominios hispanos, que en
Chile se dictamina en 1767.

Abandonan Chile mds de 350 sacerdotes, entre
los que se encuentran el abate Juan Ignacio Mo-
lina, ilustre naturalista; el padre Manuel Lacun-
za, eminente exégeta y astrénomo; y el hermano
José Zeitler, a la sazén, boticario del estableci-
miento jesuita, quien tras 22 afios de servicio a la
comunidad, abandona el pais envuelto en una re-
putacién de gran prestigio y con el reconocimien-

to de toda la comunidad.

Cafa de miftion de Quillota.

Reefidencia de Buena elperinga.

Jesuitas boticarios

Jdurante el siglo XVIIT

1710 Hermano Juan Bautista Pivez

1722 Hermanos alemancs Jorge Lichtenccker y
Francisco Sterzl

1748 Se incorporan por breve periodo los Herma-
100 José Panseh, alemdn, y Antonio Schnallbauer;
auslrigeo

1748 Hermano Josd Zeitler, quien servird la
Jarmacia por 22 afios basta s expulsion de Chile
1754 Hermano Juan Bautista Saitor; boticario,
nacide en Manich, quien tuvo a s cargo la botica de

los jestiitas, en Concepeidn, por un lapso de 16 aiios

El Hermano
José Zeitler

Zeitler, nacido en Baviera, habia llegado a Chile
en 1748 para hacerse cargo de la botica en San-
tiago. Ademds de su profesién de boticario, era
Zeitler un hombre de amplisima cultura para su
época, condicién que debia —en gran parte — al
dominio de cinco idiomas y a su gran ahicién al
conocimiento.

Las 130 obras cientilicas que formaban su biblio-
teca fueron |:l|‘g;m‘|entr: la coleccién mas complel;l
de tratados de farmacia, quimica y medicina de la
época, conocimientos que complementaba con sus
propios estudios, ensayos y experiencias.

Tras cinco aios, no exentos de incidencias, que

incluyen una estadia en Concepcién, una cuasi
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Algunas obligaciones del boticario

“Tener perfecto conocimiento de los aimples que
sacan de los tres Reynoo animal, vegetal y mineral,
y de los aignos de olor;, sabor figura y consistencia
con que ve dotinguen sus gualidades™

“Cutdard oportunamente de bavser recoger los
medicamentos simples que produaca el paiz como
don los bql’.r‘ab!‘r.kr, lay flores, frutos yervas, semien-
les, cortesas, resinas gomas y palo, y en los
animales quando estin mds sanos y nutridos.”
“Viglard que sus oficiales no extraigan la medici-
na, o para venderla, o darla y quando algo de esto
obaservare lo partisipard al Mayordomo para que el
delinguente sufra el castigo que le corresponde.”
“Asistird a las vicitas del Médico, y Sirujano
llebando en su receptario apunte indibidual, y claro
de lo que ambos recetan para que le sirva de
govierno en el despacho atn permitir que oftsial
alguno despache medicina interna porgue cola debe
prepararse por Jsu mana, y en Ji defecto por guien

lo constituya con aprobacidn de otro facultative.”

Reglamentos y Ordenanzaos del Hoapital San
Borja, 1785 (Archivos de la Capitania general,

vol, 932).

deportacién en 1767, y un regreso a Santiago y a
la administracién de la botica, el Hermano José Zei-
tler deja Chile, definitivamente, en febrero de 1772,
El alejamiento de Zeitler marca el inicio del fin
para la botica. Hacia 1783, por resolucién de la
Junta de Temporalidades, el nuevo hospital San
Francisco de Borja recibe “en lamentable estado
de conservacién y en las més exiguas cantidades”
los remanentes de la que [uera considerada una
de las farmacias mis adelantadas de América, a

nivel de las mejores de Europa.

Otros boticarios

El hecho de no contar con suficiente informacién
sobre farmacias en los tltimos afios del siglo
XVIIL, no significa que la actividad del boticario
haya decaido o dejado de ejercerse con la salida
de los jesuitas.

En 1783, a sicte afios de su primera solicitud para
establecerse en Santiago, Juan Francisco Garcfa
recibe el permiso para establecerse en la capital,
donde se desempefia —ademds — como "visitador
de boticas”.

De lo anterior se puede concluir que Santiago
debié contar con sulicientes farmacias como para
no ser tan necesaria la de Garcia y otras tantas en
hospitales como para ser "visitadas” por éste, una
vez que se le autorizé a ejercer.

Un antecedente que podria avalar lo anterior es que
no se consigna respuesta a la solicitud elevada en
1782 por los frailes mercedarios para abrir una bo-
tica y vender medicinas a piblico y que el boticario
espaiiol, Tomds Gonzélez, traido para estos clectos

por la orden religiosa, recibe un dictamen negativo

=
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de la Real Audiencia para instalarse en Santiago,

sugiriéndosele que lo haga en Concepeién.

Otros antecedentes

Al finalizar el siglo XVIII, Santiago tiene ya 25.000
habitantes, distribuidos en unas 2.000 casas y 800
ranchos.

Por el norte se extiende hacia el barrio de la
Chimba, hoy Independencia, al que se accedia a
través del puente de Cal y Canto. Hacia el sur su
frontera era el Zanjén de la Aguada, limite de
los terrenos agricolas y ganaderos del Hospital
San Juan de Dios. Hacia el oriente la ciudad topa
con los Tajamares y hacia el poniente, "no mas
de ocho cuadras desde la Plaza Mayor”, hoy Pla-
za de Armas.

El siglo XVIII fue para Chile una época relativa-
mente préspera y apacible, época de tertulias y de
refinamiento de influencia francesa.

La Guerra de Arauco entra a la etapa de Parla-
mentos y se suprimen las Encomiendas.

Llegan vascos, navarros, castellanos y otros eu-
ropeos que van dando origen a una clase domi-
nante, hoy conocida como "aristocracia” caste-
llano-vasca.

Si bien no deja de haber terremotos, epidemias ¢
inundaciones, estas calamidades no afectan al pais
de manera tan severa como en el siglo anterior e
incluso el terremoto de 1730, en Santiago, contri-
buye para renovar casas y edificios.

Es una época en que se construye la Catedral de
Santiago, la Casa de la Moneda, los Tajamares, el
puente de Cal y Canto y al finalizar el siglo se in-

carpora a la ciudad el alumbrado piblico.
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EEn 1738, por gestién de don Tomds Ruiz de Azia,
se crea nominalmente la Universidad de San Fe-
lipe, que empezard a funcionar en 1756 en las
calles de San Antonio y del “Chirimollo " (actual
Moneda), en la manzana que hoy ocupa el Tea-
tro Municipal.

Alli se da inicio a la ensefanza de la medicina en
Chile, separada de la cirugia, y si pudo haber in-
tenciones de instaurar un curso de farmacia, este
debe haber topado con la falta de profesores idé-
neos para entregar una formacién que estuviera a

la altura de las exigencias hispanas.

Farmacopea
espaiiola
y botica chilena

Durante el siglo XVIII regian en el pafs las nor-
mas de la farmacopea espafiola, adaptadas en cier-
ta forma a la realidad chilena.

El material de una botica era clasificado en tres
grupos, de acuerdo con los tres
“retnos” de la naturaleza: vegetal,
animal y mineral.

Funcionaban las boticas en un ré-
gimen como de recetario magistral
en que el medicamento dependia
del médico que encargaba su pre-
paracion, si no era ¢l mismo quien
lo preparaba.

Los hospitales contaban con una
botica, una despensa de la botica,
una habitacién de l'mlirur']ny, al-

ZUunos, un p-‘l[it‘l (_IE' l')(‘}llltiil — COmo

Lo

fotivarios

Lo reinos farmacoldgico.s

Vegetal agrupaba en polvos,
basas, flores, yerbas, sendlas,
gontad, exiractod, _,r}mrf:r.:.
aguas  lnlirad,

Asnimal y mineral se le
agrupaba en denominaciones
genéricas: emplastos, ungiien-

tou, piedrad, ele.
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La Cafiapa
Croguis pet ruiuitivo HosMTAL oE San Francisco pE Bowpa BN La CARADA DE
SaxTIAGO EN 1782, .r«nmrlmsdn segin lo descripeiim del testimonio de loy oulos

de su fundseifn—1.— tﬁlmmm] =1 lglesa, ristia—4 y 5 Cuar-
s para dnp!.mu—a Porlc ~—7. Trasbot: ;— m y 11, Almackn de las
a, e loa Tegulares expulson— 2y 1%, Habita.

a5 y vasce e | b
da de los capollunes.— 14. Safa de ln Diputacitn del lInrp.[:lv—lS 6 17y 13 H.;.
bitacin del pereanal.— 19, Pasadize al 2.* patio.—20. Sala de Noeata Sefiera
sarin—21, Sala de San Franciseo de Bm,a .—22, Sala del Salvador.—23, Cruo
el altar—~21. Pasmdizo a los lugares secretos (32) y traspatio dn Ia Jnmd«-{a (33).—
25. Sala de la Santlsima Tnmdada—lﬁ. Sala de 'n&_\d-\n de lée venbrea'.—27. Sa-
29. Roperia.—30 y .—M y 35, Botica—36.
gurral.an de g:u!lmn—u Huerta—39, Poro del 2.* patia,

Ia para tuberculosis —28
Patio de la Botica,—37.

el del Hospital San Francisco de Borja— por don-
de pasaba la acequia con el agua.

El mantenimiento de la botica en el presupuesto
del Hospital evidencia una debida importancia
siendo, después de las dietas, el
segundo item en el orden de gas-
tos, como lo vemos inscrito en las
actas del Hospital San Juan de

0, donde se dis-

Dios de Valpar
pone de 400 pesos para este as-
pecto, superado sélo por los
1.500 pesos para gastos de cama
y asistencia a los enfermos.

or la misma razén, el control
es también preponderante, lo
que se relleja en los Reglamen-

tos para Hospital, que en el caso




de Valdivia, indica que: “no haviendo en esta pla- A8y
za otra botica que la del Rey, a la que ocurre todo
el vecindario por medicamentos, seria de mucha

obligacién despachar todas las recetas firmadas

KL NN E T Iy
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del médico cirujano, anotando en un libro que

para ello tendrd el nombre del uljjl:fl'u ¥ valor de

los medicamentos...”.

Lo mismo sucede en Talca, donde el reglamento

destina dos articulos al boticario, uno que advierte

los procedimientos burocriticos y el otro que espe-

cifica las normas para vender remedios al piblico.
Sin embargo, a pesar de la importancia que se
desprende de éstas y otras profusas regulaciones

al quehacer farmacéutico de la época, la actividad

misma se mantuvo en un estado de escaso desa- C A R O L O III

rrollo, probablemente a causa de tan estricta re-
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LOS FARMACEUTICOS

I siglo X1X se inicia marcado por
lo que serd la independencia de
Chile, cuyo acontecer politico y
militar dominard las dos prime-
ras décadas.
Es una época de cambios que afecta a todos los
4ambitos del pafs y que obliga a los nuevos gober-
nantes —una vez consolidada la emancipacién de
Espafia— a replantear las bases mismas de la ins-
titucionalidad republicana.
No escapan a estas relormas y ocupaciones las
ciencias de la salud, cuyo primer reordenamien-
to se publica en 1827 en el Registro de Docu-
mentos del Gobierno, Niimero 60, bajo el titulo
de Reglamento sobre el ejercicio de la Medicina y Far-
macta.
La normativa establece aspectos esenciales del
ejercicio de la profesién, reiterando en algunos
puntos ciertos conceptos existentes en la regla-
mentacién colonial e introduciendo cambios que
los acomoden a la nueva realidad nacional.

IZs también una época en que la educacién adquie-

re una significacién preponderante, entendida por
los nuevos gobernantes como una herramienta im-
prescindible para dotar a la emergente nacién, de
ciudadanos preparados, a la altura de la ingente

tarea de formar la patria.

Primer Curso
de Farmacia

Tres afios mds tarde, con fecha 28 de Febrero de
1833, decreta el Supremo Gobierno la fundacién
de una “clase” de farmacia a impartirse por el Ins-
tituto Nacional, cuyo objetivo es entregar “a la
juventud que a ella se dedica” una instruccién
metddica de esta ciencia “tan til y necesaria”.

Es Vicente Bustillos su primer director, quien es,
ademas, profesor de Farmacia y de Quimica Or-

gdnica.

N
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El titulo 5. “De la Farmacia y de los profesores de ella”

Art. 16. La ingpeccion de medicina tendn lay
mitsmad faciltades respecto dela farmacia que de los
demas ramaed del ante de eurar

Art. 17 Ladatribuciones del ingpector de farmacia
derdnlad dguented:

I~ Tngpeccionar adoctady Jel indpector de policta
médica los medicamentod de las baticas i el durtido
(JELE EVL d}.{!(M aebf”. [enercomn (z:‘f‘dg!’r);.r {4 !ﬂ !L'_!,I'}
2.-Reconacer los efeclod medicinales. que ve introdicer
en la capital;

5. Velar por el cimplimiento)de las diaposiciones
lomadad por la tnspeccion para el arreqloide Loy
profesored de farmacia;

H-Auxiliar al Ingpector de policla médica dicinpre
que edste Lo solicite,

Art. 18 Bl gieivende.c se botica medicinas seeretad,
utrila correspondicste licenata Jel tnspecetdn e
edictra; Jerd JUSpendido de i fiunclones por det
nieded, obligandoly @ cerrarila balica poreste lichipo,
Art: 20, Cranto Je despache el boticas debend der
medlcinal.

Art: 21 Queda expresamente profibidael eferaicio

dimultdneo della farmaciay el de obro cilalguien

rana de la nredicina.

Art. 22) Ningiin meédic, nt cirufano, podrd tener
parte de la habitacion dewna bolica. Bl gue tuviers
i brdfico demefante derd Juapendide de anibos
dedtined y pucdto a deipodicion de'la fudticia
ordinaria.

Art. 23, Bl profedor de medicina que quiere poner:
boliica, deberd entregar sud lclod a la Tndpeccidn
General y probaricon documentod poditives haber
curdadala farmacia, quedandoien adelante enla
claie de Loy fanmacéiiieos.

Art. 24 Seilbard todos s aios una visita general de
balica graluita por wna comuion compuesta de in
mtembro)de la Indpeeeion, del Inapector de policla
medica, del de Sfarmacia, de olro farmaceitico nom-
brado porla inspecctoi vy del secrelario;

Art, 25, La conuiiidin de vesita que regind por el
pettlorioique de formard al (ntenta, eniel tnterin Je
dwdeid la farmacopea blipana en dwcuarta edicidn.
Art. 26 Bllinistroideldnterion queda encargads de
laejecucidinde esle decreta, yide contonicar lay
drdenes nelativad @ dwetemplimiento) hacidndolo

Upprimer gy ooneitar s
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Lo acompafian en la tarea los profesores Federi-

co Philippi, que dicta el curso de Historia Natu-
ral; e Ignacio Domeyko, quien ensefia Quimica
Inorgdnica.

Salen del Instituto Nacional los primeros profe-
sionales de Farmacia formados en el Chile inde-

pendiente.

Un primer
inconveniente

A fines de la administracién de Prieto, el gobierno
decreta el cierre de la Universidad de San Felipe,
creando en su reemplazo un nuevo organismo de
ensefianza superior, "que con el nombre de Univer-
sidad de Chile y mientras se dicta la ley correspon-
diente”, se rige de acuerdo a las normas existentes
en la abolida universidad y en el Instituto Nacional.
Hereda asi la nueva casa de estudios la formacién de
los farmacéuticos nacionales, razén por la cual, en
1944, José Benito Vargas recibe de manos del Rec-
tor Andrés Bello el diploma que lo convierte en el
primer farmacéutico con titulo universitario del pafs.
Sin embargo, en 1842, cuando el gobierno de

Bulnes da existencia legal a la Universidad de

Creacion del Primer Curdo de Farmacia

“Conociendo el Gobierno gue la Farmacia, una de
lad elencias mda titiles y necesarias, s encuentra
paralizada, imperfecta y apenad conocida, por
carecer la juventud gue a ella se dedica, de wra
natruceidn metédica y eientifica, be venido a

deeretar y decreto:

Art. 1°: Se establece en el fnatitito Nacional ‘Una
clase de Farmacia’ que dirard tres asios, diatrbii-
dou en la forma siguiente:

El primer aie de dedicard exelusivamente al eatudio
de la Quimica; en el sequndo afio, s dardn la
nociones de Botdnica y Zoologla que tengan
relacidn con la Farmacia y en lercer afio oe
aplicardn los conocimientos adquiridos, a la
Farmacia.

Art. 2°: Deade la fecha de eate Decreto todod los
examinados de Farmacia dardn sus exdmenes en el
Inotéituto Nacional, conforme a lo prevenido en el
reglamento interno del establecimiento.

Art. 5°: No podrdn recibirse a examen sine a los que
presentaren certificado que acredite baber carsado lo
e e ordena en los articulos anleriores y baber
practicado el liempo gue deatgnan las leyes del caso.
Art. 4°: No abstante lo preventdo en el articalo
anterion; los gue a la fecha tengan los affos de prectica
deberdn seguir el cierso basta el complemento de los
cualro aioa que preseriben las leyes, en cuyo caso
podrdn ser adiitidos a examen aungiee no presenten
Lo certificados de baber coneluido todo el curvo,

Art. 5°: Para gue s lleve r..l"prdu’uf( deereto, los
dependientes actuales de las boticas, y los gue
puiedan entrar en lo sucesivo, deberdn inacrdbivoe en
el regiatra que existe en el Inalituto Nacional para

loa desmda alumnos”,
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Chile, la ley no contempla en su estructuracién la La botica del d;g!om
creacion de una Facultad de Farmacia, quedando
a ensefianza de estos conocimientos incorporada . : e
la ensefianza de esto pe “La botica estaba conotiluida por las
a la Facultad de Medicina. L. .
. § . L diguiented Jeccioned:

Asi, para recibir los farmacéuticos su acreditacién = 4 = :
S = ; = & Sala de recepeion de recetad v WL T RO T
profesional, deberdn volver a rendir sus exdame-

: - venta de medicina, especificos
nes ante el Protomedicato, lo que para la farma- : , eapect

cia de la época significa un retroceso. & Recetario
La medida no deberia sorprender dentro del con- s Sala de cononlta médica
texto social en que se desenvuelve la autoridad de El profesional farmacéutico se bizo

la época, consciente —por un lado— de la necesi- imprescindible en la seccidn Recetario.

dad de contar con lfacultatives calificados para - s ;
20 I Easta veccidn, el corazdn de la botica del
ejercer sus diversas profesiones, pero enfrentados . : ; ; o
! i i : i J{g:"u pmia()a, eataba dotada de los elementos mr»’t.;;m:.mbﬁ’.l

a una realidad social que exige avances, pero que i i :

' como balanzas, morteros, olros; ademds de wna gran varicdad
no procura los recursos necesarios.

Algo de esto refleja la realidad farmacéutica du- de hermovas botellas y frascos contentendo drogas de los mdys

rante el siglo X1X, donde, no obstante la preocu- divervoa .":;00(:, cuyo nombre en latin ocultaba a los pr:;f}nm.' Jit
pacién formal por regular y exigir la idoneidad actividad farmacoldgica.
profesional para el ejercicio de la actividad far- En algunas boticas el gran nimero de preparados que se

macéutica, en la prictica —sea porque no existen realizaban por dia obligaba a la presencia de mdas de un

suficientes personas con posibilidad o disposicién . T , S i
P np P farmacéutico, coma ejemplo la “Botica Eatrella” wbicada en

ara estudiar, sea porque intereses de otra indole W : - o
P 3 : ; > calle Victorta 241, gue contaba con 6 farmacéuticos recthidos
neutralizan el celo académico— la autoridad no

en Chile y Alemania.

muestra demasiado apremio por dar cumplimien-

; v : : En la mayoria de las boticas la seccion Ventas posela una
to a las disposiciones, siendo —a menudo— més 4 las boticas la seccidn Ventas poseia unc

proclive a favorecer a los farmacéuticos de hecho, infraeatructura adecuada a una sala de espera, con sillones,
que a los debidamente formados y aprobados. libros y revistas, donde el piiblico podia permanecer meentras
Je despachaba la receta.

En las boticas no sdlo se despachaban recetas, sino que
ademds s vendian preparados efectuados en ellas y los
Hamados eapectficos o medicinas patentadas, generalmente en

el extranjero.”

(“Desarrollo de la farmacia en Valparatso 1556-1920",
Q. Tatiana Alviia Walker, Q.F Sonia Saavedra Gonzdilez,
Q. Pamela Tapea Villarreal).
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Un pequeiio avance,
otro retroceso

En1844, se establece por decreto que "en los pue-
blos donde hubiere una o mas boticas adminis-
tradas por farmacéuticos aprobados, no podri
abrirse ninguna nueva por persona que carezca
de titulo para desempefiar esta profesién”.

Sélo “en los pueblos en que no hubiere farma-
céuticos aprobados, serd ente-
ramente libre la venta de me-
dicamentos simples y ain los
compuestos, si la composicién
ha sido hecha por algtin indivi-
duo autorizado legalmente”.
En 1868, considerando el Go-
bierno que no hay suficientes
farmacéuticos; que son muy po-
cos los que se reciben para es-
tablecer las farmacias que el pais
necesita; y que de cerrar las far-
macias no regentadas por far-

macéuticos “resultarfan mayo-

res | mds graves inconvenientes
que de permitir que continiien funcionando como
hasta aqui lo han hecho”, se decreta una autoriza-
cién “a los duefios de boticas actualmente esta-
blecidas en diversos pueblos de la Reptiblicaique
no estuviesen regentadas por farmacéuticos reci-
bidos, para que continden despachando en ellos
por el término de seis afios contados desde el 10
de enero de 1869".
En 1877, un nuevo decreto amplia la posibilidad

de apertura de farmacias por no profesionales.

sonas que actualmente ejercen la profesién de mé-
dico, cirujano o [armacéutico, con el permiso del
gobierno y sin tener para el efecto los titulos uni-
versitarios correspondientes podrén continuar en
el ejercicio autorizado de dichas profesiones no
obstante lo dispuesto en la presente ley”.

Serd recién, iniciado el siglo XX, primero en 1904
v luego en 1918 al dictarse el Cédigo Sanitario,
que se reestablecerd en forma clara y definitiva la
exigencia de que “toda botica y drogueria” debfa

ser regentada por farmacéutico con titulo legal.

Propuesta a los boticarios para surtir
el botiquin de la goleta de guerra Colo

Colo, con los siguientes medicamentos:

Una libra de crémor tdrtaro

Una libra de goma ardbiga en polvo
Sels libras de linaza

Una libra de cascardla en polvo
Cuatro onzas de aceile palma-cristl
Una botella de aceite de almendras
Doy botellas de jarabe de rosas

Do botellas de vinagre vaturno
Doce varas género para vendajes
Cuatro onzas de sulfato de Quinina
Cualtro onzas de piedra infernal
Una jeringa grande

Una botella vomitivo de paguimagogo

(El Merewrio de Valparaiso, 30 de diciem-

: : o bre de 1856).
En 1879, es una ley la que ratifica el libre ejerci-
cio de la profesién, autorizando a “todas las per-
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Los prohombres

Es en este contexto en el que deben desenvolver-
se los profesionales ilustres de la época que han
heredado de sus predecesores el fervor por hacer
del antiguo boticario un farmacéutico calificado y
moderno.

Rol fundamental
en esta deseada
evolucién de la
botica hacia una
farmacia cientifi-
ca juega José Vi-

cente Bustillos y

Maceira, “padre
de la farmacia chilena” como lo llamara mds tarde
su discipulo y legatario, Angel Segundo Visquez.
Era Vicente Bustillos cuiiado de Agustin Nataniel
Cox, médico y cirujano inglés llegado a Chile en
1821, desde Lima, donde habia ejercido como mé-
dico de José Fernando Abascal, Virrey del Perd.
Posefa Cox amplios conocimientos de ciencias na-
turales y Farmacia, por lo que a poco de avecin-
darse en Chile instala una farmacia y asigna a su
cufiado Vicente el trabajo de aprendiz.

No tarda mucho Bustillos en adquirir los conoci-
mientos y experiencia necesarios para que —con-
vertido en farmacéutico, en 1827 — Cox le entregue
la farmacia, que pasa a llamarse “Botica Bustillos”.
Resulta Bustillos un hombre polifacético, muy ali-
cionado al conocimiento, la politica y la vida social,
que utiliza su botica —como era habitual en esos
tiempos — como un centro de reunién y tertulias con
prominentes miembros de la sociedad, que —sin lu-
gar a dudas — lo apoyardn mds tarde en su cruzada

por elevar la calidad de la farmacia en Chile.

En su concepcién base, ve Bustillos una botica
transformada en farmacia, mads moderna y cienti-
fica, atendida por profesionales preparados e ids-

neos, con amplia formacién académica y préctica.

El hombre piblico

Como miembro del Congreso, en 1830, y posterior-
mente, del Congreso Constituyente, en 1833, debié
aprovechar estas tribunas para expresar sus pensa-
mientos y luchar por el avance de su profesién.
Uno de los asiduos de su botica, Diego Portales,
Ministro del Interior, de Exterior y de Guerra,
establece, en 1830, el Tribunal del Protomedica-
to, que queda formado por el doctor Guillermo
Blest, como protomédico; Nataniel Cox, como ci-
rujano; y Vicente Bustillos, como farmacéutico.
Completan el Tribunal, Pedro Morédn, como se-
cretario; y José Barrios, como Fiscal.

Tres afios més tarde, asume Vicente Bustillos la
direccién del primer curso de farmacia creado en
el Instituto Nacional y al crearse la Universidad
de Chile continuard su labor de profesor en la re-

cién creada casa de estudios.

El Profesor Bustillos deja a sas alumnos dos obras
de gran utilidad docente:

o [lementos de Quimica Orgdanica Aplicada a la
Medicina y a la Farmacia; v

5 Llementos de Farmacia Aplicada a la Medicina.
Son los primeros textos cientificos de farmacia
puiblicados en el pals, que posteriormente verdn
adoptados por la Univeraidad de Chile para la

endefianza.
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Emprenderd entonces, entre sus cometidos, el alin
por reincorporar la Farmacia a la Universidad con
rango de Facultad o "que a lo menos se formara
una Facultad mista, con el nombre de Medicina i
Farmacia”, como sefalard més tarde Angel Visquez.
Como muchos de los propésitos de la época, esta
reincoporacion con rango de facultad deberd es-

perar por décadas.

La Sociedad de

Farmacia de Santiago

En 1854, un grupo de académicos y [armacéuti-
cos crea la Sociedad de Farmacia de Santiago, que
es presidida por José Vicente Bustillos, con la vi-
cepresidencia de Angel Visquez.

Su objetivo: “impulsar la noble y delicada profe-
sién de la farmacia y uniformar el despacho de los
medicamentos”.

Nueve afios demorard la entidad en mostrar sus

primeros logros.
En 1863, aparece el primer
ejemplar de los Anales de la So-
ciedad de Farmacia de Santiagoe,
publicacién que jugard un im-
portante rol en el desarrollo de
la farmacia en Chile, a pesar de la
intermitencia de sus ediciones, su-
jeta a prolongadas interrupciones.

En este relanzamiento oficial de la

Analea de la Sociedad de
Santiage, 1863

Asociacién, sus miembros precisan como tarea pri-
mordial elaborar una farmacopea nacional y re-
dactar un cédigo larmacéutico que estructure el

ejercicio de la profesién.

La Soctedad de Farmacia de
Santiago puede ser considerada
la primera manifestacion de la
preocupacion gremual que, en
1942, dard origen al Colegio

Quimico Farmacéutico.

“Loa Anales serdn, pues, el eco de la Socicdad que
Lo funda; pero también una eapecie de enciclope-
dia 0 misceldnea n‘(::'.-rf-:??:‘n. artistica e induatrial,
y con eale cardeler se procurard darle una vasta
extenatin, a fin de que lleve st luces baata el
diltimo rincin de la familia i del taller”.

“No wslo el farmacéutico y el médico, el natura-
lesta y el quimice podrin ballar eh ellos materia
de tnlerés para s estudion, o8 no también el
artista, el induotrial, y basta las autoridades y
la familia, para los gue suministrard diil
inatraceidn y conocimientos necesarioo, indipen-
sables a la policia bigidnica de lav ciedades y la
conervaciin del individuo.

La Soctedad de Farmacia e promele tambidn en la
redaccidn de los Anales, conaignar loo trabajos
quinrtcos, capecialmente orgedntcos, que tanto

tnberds ofrecen a la ctencia, la artes { la indusiria”,

(Lxctractado del Volumen 1, N 1 de low Anales de

la Sociedad de Farmacia ).
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Ll cometido —por razones y prioridades de la épo-

ca— también se verd pospuesto por algunos afios.

Angel Viasquez

La tarea iniciada por
Bustillos es, primero,
apoyada, y posterior-
mente, a su muerte
en 1897, continuada
por su discipulo y
amigo Angel Vis-
quez, quien no sélo
hereda los cursos de

quimica y farmacia

de su maestro, en la
Universidad de Chile, sino también prosigue con
los afanes de la Sociedad de Farmacia de Santia-
£o, en una incesante tarea de investigacién cienti-
fica y un incansable esfuerzo en favor de la profe-

sién Farmacéutica.

Vidsquez, el vabio

Aunque algunos afios menor, la relacién de Vis-
quez con Bustillos, se inicia en su juventud, cuan-
do le toca vivir en casa de éste, en sus tiempos de
estudiante.

Mis adelante trabajard durante 4 afos en la boti-
ca de Bustillos, en lo que parece corresponder a
la prictica que le exigfa el acceder al titulo de far-
macéutico.

Tantoen el Instituto Nacional, como posteriormen-

te en la Universidad de Chile, de la que se gradué

con distincién en 1860, Visquez destacé desde tem-
prano por sus dotes de estudioso de grandes
cualidades.

Investigador y escritor incansable, Angel
Visquez realiza sus trabajos y los pu-
blica en los Anales de la Sociedad de Far-
macia, impreso en el que también
expresa sus pareceres sobre las
contingencias de la profesién de
farmacéutico, cuya formacién no lo-
gra despertar el necesario interés entre los
estudiantes ni su ejercicio la debida consideracién
entre las autoridades universitarias y piblicas.
Muere Angel Vasquez en 1897 y aunque los ava-
tares de la Revolucién del 91 lo han separado de
la docencia, alcanza a ver una Facultad de Me-
dicina y Farmacia en la Universidad de Chile,
creada por la ley sobre Instruccién Secundaria y
Superior, en 1879; y la primera edicién de la Far-
macopea Oficial de Chile, primera también en Amé-
rica del Sur, que en 1886 publica en Alemania el

Dr. Adolfo Murillo y el farmacéutico Carlos

Middleton.

Admirador de las ciencias aplicadas a su profe-
daiehn, frn.l’rrﬂo'-ffc.-:zprc por ('mp:";m!‘(:r los verdaderos
c‘a!ud{mﬁn‘nma_"u!r:}:m v :‘n!bn_;}f en ello durante-
toda i vida. Angel Vizquez es wn efemplo para
loa actuales quimicos y farmacéuticos y por ello
st vida y obra, que bablan permanecido guarda-
dats en los archives y anagueles de las bibliotecas,
merecen ver dealacadaa y conoctdas por las

acluales generaciones.,

("It sabio Angel Vizquez", Ouear Acdo Egpinoza).

Farmavcdulicos

Primera Farmacopea
Chilena



Oficina Salitrera, fquigue, 1889

Valparatm, 1885

Antecedentes
de la época

Al finalizar el siglo X1X, la poblacién total del pafs
supera los 3 millones de habitantes y Santiago se
eleva sobre ¢l cuarto de millén de personas.

[l pafs no ha logrado en sus primeros 90 afios con-
solidar un ambiente econémico, politico y social
que le permita un desarrollo equilibrado.

A pesar de situaciones favorables como el carbén
de Lota, la plata de Chaiarcillo, el transito navie-
ro por el Estrecho de Magallanes y los inicios del
auge del salitre, la emergente nacién se ve enfren-
tada a sobresaltos y situaciones que no contribu-
ven al avance.

A los conlflictos internos y a las persistentes cala-
midades que azotan al pafs, se suman dos guerras
contra Perd y Bolivia, y el freno que significa un

pueblo poco esforzado y esquivo al trabajo.

Los inmigrantes

Sin embargo, el florecimiento econémico y social
de Chile atrae a los extranjeros y genera un flujo
inmigratorio de personas con buen nivel de pre-
paracién que se incorporan al pais como ciudada-
nos plenos y que se asientan en las distintas ciu-
dades de Chile.

Valparaiso, que genera una creciente actividad
econdmica en torno al puerto, atrae y acoge a in-
gleses, espafioles e italianos.

También acoge Valparaiso a farmacéuticos alema-

nes que llegan al pais en las migraciones de los 50,
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Varios de estos inmigrantes poseen estudios de
quimica y farmacia y vienen imbuidos del espiritu
cientilico imperante en Europa.

En su prictica prolesional, estos nuevos chile-
nos transforman paulatina y profundamente la
farmacia colonial, reemplazando incluso los as-
pectos sociales de tertulia politica e intelectual
por verdaderos laboratorios de investigacién

cientifica y comercial.

Una nueva clase
profesional y la
Incorporacion
de la mujer

Pero no sélo la actividad farmacéutica recibe los
beneficios del cardcter mds profesional y cientifi-
co que aportan las vertientes europeas.

Al terminar el siglo XIX, una nueva clase de chi-
lenos, mds laboriosa, acumula virtudes y sabe per-

manecer abierta y receptiva a los cambios que

acarrean el progreso y la experiencia ajena.

Abiertas no sélo a las ideas politico-liberales que
llegan desde aluera, las clases dirigentes no se
quedan sélo en las —a menudo— violentas dis-
cusiones politicas y valéricas, sino también saben
absorber y asimilar el interés cientifico, el trabajo
metédico, el respeto a las prolesiones, la autoxi-
gencia en el cometido y un espiritu de superacién

que perdura hasta nuestros dias.

Griselda Hinojosa

Quizd una buena prueba de
la apertura al pensamiento
vanguardista que se ha gene-
rado en las clases medias aco-
modadas de nuestra sociedad
del siglo XIX, es la gradua-
cién —en 1899 — de Maria

Griselda Hinojosa Flores, la primera mujer far-

macéutica con titulo universitario, que constituye
un temprano reconocimiento de la profesién a los

derechos e igualdad de la mujer.
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[La industria
farmacéutica

Favorecida por las virtudes persona-
les de orden, perseverancia, respon-
sabilidad ¥ ;m[o(-:xign:ncia que traen
consigo los farmacéuticos extranjeros
que se avecinan en el pais, la farmacia
chilena va adquiriendo un cardcter di-
ferente, mds metédico, mids cientilico,
mads pulero, a la vez que varios de ellos,
en torno a sus estudios e iniciativas,
van dando origen a pequefios labora-

torios y droguerias que son la semilla

de la futura industria farmacéutica.

Primer farmacéutico
empresario

Hacia 1834, el ciudadano italiano y profesor de
farmacia, Antonio Puccio, instala la " Botica i Dro-
guerfa San Juan de Dios”, en la que espera “tanto
por la buena calidad de las medicinas como por su
esmero i atencién, merecer el favor del piblico”.
Demuestra en este aviso que publica para la oca-
sion en el diario £l Mercurio de Valparaiso, un senti-
do promocional y de servicio que se adelanta a su
tiempo.

La farmacia es importante porque con el correr
del siglo abrird, en 1843, una sucursal en la calle
Ahumada de Santiago y posteriormente abrird otra

en Lima, Perd, transformandose Antonio Puccio
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en un precursor del farmacéutico empresario que
busca la expansién nacional e internacional.

En 1854, en manos de la firma Mongiardini y Cfa.,
la Botica y Drogueria Puccio se transformara en
el primer laboratorio farmacéutico de Chile, Far-

moquimica del Pacilico.

[Los alemanes

Otro farmacéutico, Luis Woertmann, también en
Valparaise, inicia la pulverizacién de drogas por
medio del vapor y crea una fibrica de pastillas
medicinales.

Emilio Eisele funda el primer Laboratorio Analitico.
Al sur del Bio Bio, Carlos Anwandter, farmacéu-
tico alemdn, despliega sus variadas virtudes y co-
nocimientos en miultiples actividades cientificas b
comerciales. Las primeras, le valen ser elegido
Miembro Corresponsal de la Facultad de Cien-
cias Fisicas de Santiago, en 1878; la segunda, le
da la fama de ser el creador de la Cerveceria de

Valdivia.
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Otro Anwandter, Jorge, instalard en 1880, en Chi-
llin, la farmacia “"La Bola de Oro”, que fue, ade-
mds, dmguerf&e importadora que traerd produc-
tos para proveer a la zona sur del pais.

Federico Leylbold, en Santiago, representante de
la Farmacia Cientifica, se dedicara al estudio de
la Botédnica y la Zoologfa.

Emilio Pauly estudia las aguas minerales y Ernesto
Wagemann experimentard en quimicos para uso

fotografico y fabricacién de espejos.

Laboratorio Chile

— Yo, con Ernesto Bouey y Otto Jabnke, nos propusi-
moa fundar el Laboratorio Chile. No teniamos capital,
pera of enlustasme v conalancia”,

— “Comenzamos con un bumilde galpin en calle
Fontecilla, y 5 aiios mds tarde, en un noevo esfuerzo,
nad rastadameos a la Avenida Feaadon, donde con
-g ]f5,(”{?{'”!”!"‘{””(’4‘ ‘}J(l:n’ & rreing !rﬂ ”H‘J’ﬂ.{j f)!.'!h‘('!”r’.‘!
aelio de 9.000 metros cnadrados”.

— "Bl nombre ‘Laboratorio Chile nos parectd md.s
representalive y mdas sencdlo. Fn cuanto al distintivo,
carsideramos primero la posibilidad de una estrella o de

alro signo, cuande cotneidimos en aceptar el GRIFO gue

38 Lour
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El Laboratorio Chile

in 1896, tres quimicos farmacéuticos, propieta-
rios de farmacias, Luis Brand, Ernesto Bouey y
Otto Jahnke, con un capital de $30.000, forman

la sociedad Laboratorio Chile, que con el correr

del tiempo jugard un rol de gran signilicacién en
la salud piblica chilena.

I2n 1933, la Caja de Seguro Obligatorio, adquiere
en Bolsa, la totalidad de las acciones del Labora-
torio Chile ¥ nombra como su primer gerente ge-
neral a un joven quimico farmacéutico, Oscar
Agiiero Corvaldn, quien
cjercerd el cargo, por més
de veinte aios, hasta 1955.
En tres perfodos posterio-
res, la gerencia general de
este laboratorio quedaré en
manos de quimicos farma-

céuticos: Oscar de la Cruz

babamos visto en wn catdloge extranjero. e animal
mitoldgico, mezcla de dgudla y ledn, considerado como el
guardidn ideal, se prestd muy bien para el obyetivo de eve
naciente Laboratorio: ser el guardidn de la valud”.
“Deade loa conienzou, nuestra preacupacidn md.
constante fue la de entregar al piblico productos de la
it alla calidad; los sometlamos primevamente al
asteflisiy miedy conetenziedo v al midu eatricto control,
Ningtin prodiecto valta del Eatablectmiento sin que
previamente comprobdramos —someliéndolos a la acctin
del tiempo y de otros factores — que dban a llegara

o del consnnidor en oo neia perfectas condictones”.

LIS BRAND, Revista “La Farmacia”, 1956.

Ocar Agiiero
Carvalin



Quear Agiiero en Espaia
{Relaciones ITnternacionales
del Colegar)

Toledo, desde 1955 a 1962, Mario Rosende Ver-
dugo, desde 1962 a 1965; y Victor Cereceda Aran-
cibia, entre 1971 y 1974, siendo los periodos de
mayor acento social en el accionar de la sociedad.
Adopta Laboratorio Chile durante estas adminis-
traciones el objetivo prioritario de crear una es-
tructura productiva y administrativa que sirva
para conformar un arsenal terapéutico nacional y
satisfacer los requerimientos del Estado, razén por
la cual, en 1969, es la tinica empresa del ramo que
acepta la invitacién del Ministerio de Salud para

producir el Formulario Nacional.

En 1984, la Corporacién de Fomento de la Produc-
cién adquiere el 74% del capital accionario de la
Sociedad y posteriormente, acogido al proceso de
privatizacién que se aplica a las empresas del Esta-
do, se transforma, en la década de los 90, en una
sociedad anénima de capitales privados, aunque sin
alejarse completamente de su politica tradicional.

En julio de 2001, la farmacéutica norteamericana
Ivax, adquiere el 99,9% de la propiedad acciona-
ria, pasando Laboratorio Chile a formar parte de
uno de los conglomerados farmacéuticos mas im-

portantes del Continente Americano.

Los otros laboratorios

Pero Laboratorio Chile, aunque el mds trascen-
dente, es sélo uno de los diversos que florecen en
el pais en la primera mitad del siglo XX, impulsa-
dos por los avances con que la investigacién y la

ciencia responden a las necesidades de la salud v
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por la creciente incorporacién del chileno a los
benelicios sociales.

Ossagen, Merck, Michelow, Aubing, Ausberg,
Colliere, Didier, Matta, Pasteur, Petrizzio, Sche-
ring, Bayer, entre muchos, son nombres que se

hacen familiares en diarios y revistas de la época.

Algunos innovadores

Destacan entre estos nombres, algunos como La-
boratorios Recalcine, que centrado en una pro-
duccién de calidad, aplica un sentido promocio-
nal a su funcién y a sus productos, sorprendente
para la época, con lo que obtiene un rédpido creci-
miento, convirtiéndose —hasta nuestros dias— en
un referente cierto de la industria farmacéutica

nacional.

Recalcine muestra otra particularidad, de ser obra
de un joven quimico farmacéutico, Nicolds Weins-
tein Rudoy, quien recién titulado de la Universi-
dad de Chile, establece en 1922 al interior de la
Botica ltaliana de Santiago, un pequefio labora-
torio con el que —a decir de su publicidad — se
compromete a “suplir ventajosamente a las pre-
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Laboratorio
Farmacia Recoleta

Botica del India,
Alameda de las Delicias con
Abamada

Otra de las iniciativas perso-
nales que logran cimentar un
laboratorio nacional de lar-
ga y prestigiada permanen-
cia hasta nuestros dias se ori-
gina hacia 1938 cuando el
farmacéutico espafiol Fran-
cisco Saval, radicado en
nuestro pafs, inicia la manufactura de la linea de
productos oftalmolégicos Nicolich, que habia de-
sarrollado en Espaia.

Sobre la base de una alta especializacién, lo que
empieza como tantos de los pequedos laboratorios
de la época, crece rdpidamente y expande su linea
de productos a otras elaboraciones, ademds de la
oftilmica, asumiendo diversas representaciones de
compaiifas internacionales e incorporando perma-
nentemente a ]a produccién naciona.l 105 avances

mundiales en el campo de los medicamentos.
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LLOS COLEGIADOS

| siglo XX, en lo politico, no di-
ferencia mucho su inicio al siglo
precedente, volcado a encontrar
férmulas politicas que sean pro-
picias para afianzar la institucio-
nalidad y la sana evolucién como pais. Las ideas y
los ejemplos importados, asi como la voluntad na-
cional para ensayarlos en sus intentos por un Chile
mejor, no faltan entre la clase dirigente.
Adn se viven secuelas de la Revolucién del 91, y
entre acuerdos politicos y encarnizadas contien-
das, conservadores y radicales viven un experimen-
to Parlamentario que ha salido de las esferas ideo-
l6gicas para probarse en el terreno de la practica.
[l sueldo de Chile, que no es menor, proviene
del salitre, de esa tierra nortina que veinte afios
antes vio desfilar y morir soldados de tres pafses
v que por el doble de ese tiempo acogiera des-
pués a una raza especial de chilenos, que en la
inmensidad del paisaje drido y transparente de
Tarapacd y Antolagasta, engendré la casta que

se llamé “el pampino”.

Pero el pais continua decidiéndose en Santiago,
entre el Mapocho y la Alameda, entre el Cerro de
Santa Lucia y algunas cuadras al sur de La Mo-
neda.

Santiago no sobrepasa el medio millén de habi-
tantes. Guarda todavia una estampa de villa colo-
nial venida a més, en la que aiin se desplazan los
“carros de sangre”, tranvias tirados por caballos
que recorren las angostas calles inundindolas de
un olor inconfundible.

La tenue luz de gas del alumbrado piblico per-
manece encendida el reducido tiempo necesario
que la autoridad cree prudente.

Es una ciudad de escasa higiene, cruzada por ace-
quias que arrastran hacia el Mapocho los desper-
dicios y fecas de la poblacién. La situacién sanita-
ria es precaria. Segiin informes de la época, la
mortalidad infantil promedia en un afo sobre el
500 por mil, en 6 parroquias de la capital.

Sin embargo, en las primeras dos décadas del si-
glo, la salud no es el vinico problema de nuestra

ya centenaria republica.
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Avanzando el siglo, las grandes riquezas del XIX,
el carbén y la plata, se han esfumado. La Gran
Guerra de Europa no resulta indiferente para las
arcas [iscales y el colapso del salitre, con su repen-
tino e inexorable impacto, sélo viene a ahondar el
desmedro econémico y social de nuestra patria.
Particularmente el social, al devolver a Santiago
a millares de chilenos sin empleo, que con muje-
res e hijos, retornan a la capital en busca de una
solucién, para terminar hacinados en el rincén que
los cobija, con el consiguiente incremento del pro-
blema sanitario.

[El sistema politico y la institucionalidad del mo-
mento no son precisamente favorables a la urgen-
cia con que deben tomarse las decisiones. Contri-
buye a la lentitud la escasa conciencia sobre los
problemas sociales de la poblacién, tan arraiga-
dos, tan inherentes_y de tan de la.rgo plazo. que no
son minoria quienes los piensan "normales” para

nuestras urbes.

Botica Central,
Citlle Abtnada
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Primer Curuvo de Quinica y
Farmacia de la Universidad
de Concepeidn

Los profesionales

de la salud

Sin embargo, las prolesiones de la salud si estin
conscientes de esta situacién y de la urgente ne-
cesidad de mejorar las condiciones. Desde la Uni-
versidad de Chile, donde se ha concentrado el
pensamiento para la accién publica y privada de
Chile desde mediados del siglo XIX, levantan sus
voces y sus propuestas, para —por un lado — me-
jorar la formacién académica y —por otro— in-
dicar a la autoridad las politicas y medidas que

deben adoptarse.

A menudo, estos mismos profesionales de la Sa-

lud se vuelcan hacia una intensa actividad politi-
ca para llevar en forma personal, sus inquietudes
sociales al Congreso y al Gobierno.

Logran con ello traducirlas a cuerpos legales ¢ ins-
tituciones que dan origen a la medicina social en
nuestra patria.

En este escenario, la lucha de los prohombres far-
macéuticos intensifica los esfuerzos de siglo pre-
cedente, tanto en el ambito del ejercicio de la acti-

vidad como en la formacién prolesional.

Avances
en la formacién
profesional

En la Universidad de Chile, gradualmente diver-
sas modificaciones reglamentarias van separando
los estudios de farmacia de los de medicina. En 1911,
se crea una Escuela de Quimica y Farmacia, den-
tro de la Facultad de Medicina, que con diversas
variaciones de forma y fondo en los afios 1928, 1931
y 1936, van preparando el camino para la creacién
de la Facultad de Quimica y Farmacia, en 1945.

Paso importante hacia la “independencia” en la
formacién farmacéutica es la adquisicién por el
entonces director de la Escuela de Farmacia, Ar-
mando Soto Parada, de Vicufia Mackenna 20, “en

las afueras de Santiago”, donde en 1925 se instala

la sede que perdura hasta nuestros dias.

En Concepcién

Las ideas de progreso [armacéutico no bullen sélo en
Santiago. En Concepeion, en 1917, el espiritu uni-

versitario engendra en la voluntad de visionarios que
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—en gran nimero — se
retinen en la Municipa-
lidad para plasmar el
anhelo de una casa de
estudios superiores
“auténoma, completay
moderna”. Una Uni-
versidad particular “sin

el apoyo ni la tuicién

del Estado”.

En marzo de 1919, se inician los primeros cuatro
cursos. Entre ellos, el de Farmacia que en 1920 se
integrard a la Facultad de Ciencias.

Es esta Facultad de Ciencias, la que conjuntamen-
te con la Sociedad Farmacéutica, realizan en Con-
cepcidn, en 1926, el Primer Congreso Nacional de
Farmacia, en respuesta a “las imperiosas necesida-
des que impone el creciente desenvolvimiento de
la vida nacional y la desorganizacién en que se en-
cuentra la disciplina, tanto en el plano formativo

como en el profesional”.

[La Asociacién
Farmacéutica

de Chile

Al finalizar el encuentro, se resuelve fundar la Aso-
ciacién Farmacéutica de Chile, con representativi-
dad nacional y funciones gremiales e intelectuales,
a diferencia de la existente Sociedad Chilena de
Farmacia que, con sede en Santiago y cardcter lo-
cal, ene una hinalidad eminentemente cientifica.
Para afirmar su cardcter nacional, la Asociacién

farmacéutica de Chile crea Juntas Regionales

Codigo de Moral Farmacéutica

El Congreso de Concepetin de 1926 aprobd un
Cidigo de Moral Farmacéutica en cuyo
articulado “exige al farmacéutico: bonradez,
buena fe, secreto profesional sobre algunad
preparactones despachadas a otros clientes a fin
e que no e aceeda al conocimiento de enferme-
dadea ajenas; mantener el honor de la profesion
v evitar cualguier incidente gue desacredite su

preatigio; cualguter trabajo que se encomiende al

‘f}:nmn‘e’u! ico debe bacerlo con pmfg'f-t})a(:!: ef

Sfarmacéutico debe combatir al “charlatin” y a

s maltriz “la charlataneria”, la supersticion,

lau magias de todos lou colores v loa impostores 2

(“Historia de la Farmacia en Valparaiio entre

1920y 1950°, Q.F. Beatriz Araya Falcone).

Directorio de la Socicdad Farmacéutica de Chile, 1924
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Comida de la Sociedad

de Farmacia

En 1950, wn grupo de

esludiantes, egresados y

Jdvenes profesionales

fundan el Circulo de

Estudios de Quimica y
Farmacia, destinado a

difundir y profundizar

conoctmientod.

Publican la revista “Anales
de Quimica y Farmacia”,

gete e cdild beasta 1996

en Santiago, Talca, Concepcién, Temuco y Val-

divia. Nombra presidente a Ernesto Ewertz, de
Concepcién, y como vicepresidente a Reinaldo
Knop, de Valparafso, ciudad donde se [ija asien-
to al Directorio y donde se acuerda realizar el

segu nc| 0O congreso.

En Valparaiso

La sede en Valparaiso no es una designacién arbi-
traria. En el entonces bullente “primer puerto del
Pacifico”, no es menor la actividad farmacéutica
ni el empefio por impulsar la ocupacién.
Desde 1888 existe una Sociedad Farma-
céutica, también entendida como Asocia-
cién de Duefios de Boticas y Droguerias.
Hacia 1925, una Primera Convencién
de Duefios de Farmacias analiza la ne-
cesidad de modernizar el Cédigo Sani-
tario de 1918 en aspectos inherentes al
ejercicio de la profesién.

En 1928, se realiza el Segundo Congre-
so de la Asociacién Farmacéutica de
Chile, con representantes de todo el pafs
y la presencia de prolesionales extran-
jeros. En su temario se contempla, en-
tre otras, la reforma a los planes de ensefanza y

formacién del farmacéutico.

O ‘ La Asoclacién

Chilena de Quimica

y Farmacia

En 1933, junto con la realizacién en Santiago del
Tercer Congreso Farmacéutico, se fusionan la So-
ciedad Chilena de Farmacia y la Asociacién Far-
macéutica de Chile, dando origen a la Asociacién
Chilena de Quimica y Farmacia (ASQUIFA o
ACHIQF), con sede en Santiago, cuyo objetivo
es desarrollar conjuntamente los aspectos profe-
sionales v cientificos.

Entre sus postulados se organizan y plasman las
sentidas aspiraciones del gremio y de la naciente
industria farmacéutica, que se verdn cristalizadas
tras la creacidn del Colegio Quimico Farmacéuti-
co, en 1942:

En lo formativo:

2 la creacién de la Facultad de
Quimica y Farmacia en la
Universidad de Chile

¢ gl mejoramiento del
| plan de estudios de la ca-
rrera
@ el perleccionamiento

permanente.

En lo operativo:

¢ el fortalecimiento de la funcién social

# la defensa de la profesién

# la tuicién ética

# la exclusividad del oficio

9 las salvaguardas al ejercicio de la profesion

o ¢l Hogar Farmacéutico.

Hiatoria de wna Profeaidn - Colegio Quimicn
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Colegio Farmacéutico de Chile

La creacién del Colegio Farmacéutico de Chile, que
con distintas modificaciones en su denominacién
evoluciona hacia lo que es hoy el Colegio Quimico
Farmacéutico y Bioquimico de Chile A.G., es la
culminacién de un largo —y a menudo— ingrato
proceso de lucha por la superacién y la excelencia.
No fue una tarea sencilla para esos Farmacéuticos
orgullosos de su profesién, que entendian —en
forma clara— la importancia de la funcién y el
aporte que podian entregar al progreso del pais y

de la salud.

Tal claridad no fue plenamente compartida por la
comunidad, durante el siglo XX, alterada por una
imagen atn difusa del boticario/farmacéutico.
No sucede lo mismo al iniciarse el siglo XX.

La modernizacién de la Farmacia chilena, los avan-
ces cientilicos, los progresos de la quimica, el ré-
gimen predominante de recetario magistral que
une estrechamente a médicos y farmacéuticos, in-
dividualizando de manera palpable la relacién y
funciones de cada cual; y por sobre todo, el enér-
gico tesén de los prohombres farmacéuticos de la
época, que no descansan ni en la actividad pibli-
canien laactividad privada por promover su pro-
fesién, van dando frutos a favor de la identidad

social del quimico farmacéutico.
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Vancuardia

st | Farmacéutica

® con

APARECE LOS MIERCOLES

PROTESTA Y ASPIRACIONES
del GREMIO, serdn formuladas
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;Se tratard el Colegio Farmacéutieo?

No obstante, persiste todavia la oposicién de quie-

nes, habiendo entrado al negocio de [armacia, no

estan dispuestos a renunciar a sus intereses.

Fe de ésto da el periddico Vanguardia, érgano ohi-
cial de la Asociacién de Duedios de Farmacia de
Chile, que en su publicacién del 20 de marzo de

1940, expresa su animadversién hacia la idea de

un Colegio Farmacéutico.

ACTIVAS GESTIONES DE LOS DIRIGENTES DE LA ASQUIFA

Con motivo de haberse anunciado por el Ejecutivo su
decision de convocar al Congreso Nacional a un proximo
periodo extraardinario de sesiones, hemos tenido conoci-
miento de que se empieza a agitar, por el sector que
patrocina el Prayecto de Colegio Farmacéutico, que sea
incluido en la tabla a tratar por el Senado.

Estas gestiones, que se han hecho cerca de miembros del
Gabinete y del mismo Senado, tiene, ademas, otra finalidad:
formar ambiente a su aprobacion.

Un anzuelo

En el Gltimo numero de la revista Farmacia Chilena, aparece
un articulo del Sr. Alejandro Montero, que puede estimarse
como una cortina de humo para ocultar los verdaderos
propasitos que se ocultan tras determinadas disposiciones
del Proyecto.

Segun el articulo indicado, los Duefios de Farmacias
—especialmente los Practicos— no han tenido razon para
gastar tantos esfuerzos en combatir dicha ley, ya que
segun el sefior Montero, ésta vendria a ser una especie de
panacea para cuantos trabajan en las Farmacias. Segun él,
sus disposiciones, el dia que sean aplicadas, caera sobre
las Farmacias una lluvia de benelicios que obscurecera la
hiblica leyenda del mana...

El sefior Montero no hace ningun esfuerzo por probar su
original tesis, esfuerzo que seria en vano porque se trataria
de demostrar lo que no tiene en realidad demostracion.

i¥ el camino de desenganar a los que combaten el
Proyecto es tan corto y expedito!: hacerse cargo de las
abservaciones farmuladas por la Asociacion y la Confede-
racion de Practicos, observaciones que han sido amplia-
mente difundidas y que el sefior Mantero tiene buen
cuidado de no tocar.

Naturalmente que las intenciones del sefior Mantero, por
demasiado ingenuas, no han causado el efecto que deseaba
y que indudablemente tienen: aplacar las criticas y el animo
de lucha que mantienen ambas organizaciones frente al
Colegio Farmacéutico.

Mantenerse alertas

Tal es el propdsito de los dirigentes de las dos organizacio-
nes aludidas, pues es cada dia mas firme el convencimiento
que existe dentro de las filas citadas de que el Colegio
envuelve, en determinados articulos, el visible proposito de
avasallar determinados y respetables derechos.

(Vanguardia Farmacéutica, Ano VIl, N 303, marzo de 1940)
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Un momento
de consenso

Hacia 1942, parece lograrse un beneplicito entre
P g I

los farmacéuticos, la comunidad cientilico univer-

sitaria y la autoridad civil.

La incesante actividad en torno a congresos na-
cionales e internacionales de las sociedades de
farmacias y de farmacéuticos; la creacién, cre-
cimiento y consolidacién de laboratorios nacio-
nales importantes; el estamento docente, que
desde la Universidad de Chile, impulsa la ca-
rrera; la labor politica de destacados profesio-
nales, se encuentran con una realidad nacional
que cada vez con mayor [uerza impulsa los as-
pectos sociales de la salud, dentro de los cuales
el avance en los medicamentos —intimamente
asociado al farmacéutico — juegan un papel cre-
ciente.

Se logra en este contexto el hito mds importante
de la profesién quimico farmacéutica en la histo-
ria nacional: la creacion del Colegio Farmacéuti-

co de Chile.

La Ley 7.2056

] 24 de Julio de 1942, se dicta la ley 7.205 que
crea el Colegio de Farmacéuticos de Chile. Lleva
la lirma de Juan Antonio Rios, Presidente de la
Repiblica y del Dr. Eduardo Escudero, Ministro
de Salud.

Es promulgada en el Diario Oficial N 19.323 del
dia sibado 17 de Agosto de 1942,

Mandato

Junto con crear “la Institucién denominada Cole-
gio de Farmacéuticos de Chile, con personalidad
juridica” proporciona las bases para la unidad de

la profesién, en torno a los siguientes mandatos:

@ Obligacién de todos los farma-
céuticos o quimico-larma-
céuticos titulados de formar
parte del Colegio (Articulo 2)

e inscribirse obligatoriamente en

el Registro del Consejo correspon-
diente al lugar donde ejercen (Arti-
culo 34)

# Mejoramiento, mutuo apoyo e instruc-

cién de los farmacéuticos (Articulo 3)

o

Facultades disciplinarias para mantener la

unién y prestigio profesionales (Articulo 3).

Mis adelante en su articulado, crea el Consejo

General y los Consejos Regionales y les lija como

funciones:

@ Velar por la dignidad y correccién de la profe-
sién de Farmacéutico

@ Ejercer las facultades disciplinarias que les en-
comienda la presente ley

# Resolver las diferencias de cardcter profesional

que se susciten entre farmacéuticos (Articulo 17).

Functones y atribuciones

Al definir funciones y atribuciones particulares
para el Conscjo General, en la letra b) del Articu-
lo 18, lo autoriza a "Fijar el sueldo minimo por

hora de trabajo de los larmacéuticos asalariados,
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de acuerdo con las modalidades y necesidades de
cada region.”

Como una lorma de ratilicar el consenso social
que se rellejaen la ley v de reconocer la labor rea-
lizada por farmacéuticos y docentes durante tan-
tos aios, la ley establece en su articulo transitorio
que deberd constituirse un Comité Organizador
del Colegio de Farmacéuticos, presidido por el
Director General de Sanidad y formado por el
Director de la Escuela de Quimica y Farmacia de
la Universidad de Chile y por el Presidente de la
Junta Directiva de la Asociacién Chilena de Qui-

mica y Farmacia.

E! Primer Consejo General

El 30 de Octubre de 1942, en la sala de la Direccién

General de Sanidad, se constituyé el Comité Orga-

nizador del Colegio de Farmacéuticos de Chile.

Con este acto se funda legalmente el Colegio de
Farmacéuticos de Chile, como Institucién de De-
recho Piiblico, siendo el segundo Colegio profe-
sional Universitario existente a la fecha, antece-
diéndole el Colegio de Abogados de Chile, creado
¢l 5 de septiembre de 1925, por la Ley N”4.409.

Importancia del
Colegio

No puede decirse que la creacién del Colegio haya
sido ni el fin de una etapa ni el comienzo de otra.
Es, simplemente, la materializacién, la consecucién

de una herramienta mds estructurada y eliciente

Hivtoria de wna Preofesidn -

Colegin Quimico Formacéutico v Béoguimicn de Chile 00




Acta de Conutitucion del Primer Condejo General

Bl 50.de Octubre de 1942 y atendo las once boray, en la
sala de la Diveccisin General de Sanidad, Je conatituyd el
Coniété Organizador del Colegio de Farmacéuticos de
Chile, bajo la presidencia del Divector General, Dr:
Bugenio Sudrez Herrerou, actuanda de Secretario el seiior
Alefandro Montero Quéntana, Presidente de la Asociaciin
Chilena de Quimica y Farmacia.
Ertaban presentes en eate acto el verior Herndn Muioz
Segura, Avevor Juridico de los Servictos Santtarios yel
seftor Guilerme Uribe Barra, Jefe de la Seccidn Marcas y
Eipecialidades Farmacéuticas de la mévma Divecodn y
catorce seiiores Delegados al Convejo General.
El Convejero seitor Orlando Cattand Marchette se excusd
por encontrarse fuera de la capital.
El seiior: Director General de Santdad manifiesta en breves
palabras la complacencia con que ve realizada la aspira-
cidn de los Farmacéuticos de Chile al conutitudr vu Colegio
Profestonal que ba de verviy para cooperar con las autori-
dades vanttarias a un nejor ejercicio de la profestin del
Farmacéulico, conto asimiinio, a Ji mejoramiento
intelectial y social.
Ofirece tada i cooperacton para que el Colegio de Farnia-
céuticos de Chile pueda realizar con tado éxito los privei-
plou que lo informan.
Al continuacidn el Secrefario dio lectura a la lista de loy
deitores delegadau que presentaron poderes al Convefo
General siendo los sigueiented, con las respectivas jurisdic-

clones a qf{:!pd:‘."r:ﬂdr.‘-:ﬂ:

Tquigue: Sr: Luds Vivanco Castro.
Antofagasta: Sk Juan Gonzdlez Matthe.
La Serena: Sk Guatave Olivares Faiindez.
Valparaiso:  Sres. Briesto Ewertz Voigt y
Auntonio Pavivic Nigoevic.
Santiago: Seev. Onlandn Cattani Marchetls,

Alejandro Montero Quintana y
Darto Avendasio Daman.

Talea: S Céiar Leyton Garavagio.
Chullen: 81z Ornaldo Villablanca Venegau.
Concepetdn: S Olto Reszezynoki Ramirez,
Aungol: Si: Carlos Madariaga Martinez.
Temnuco: Sk Victor M. Cereeeda Arancibia.
Valdivia: Sr: Ramiro Andrade Romero:
Magallanes: Sk Franciseo Ghiglino Noli.

B Presidente auspende la sesidn por breves minutos con el
objeto que los serores Delegados se pongan de acuerdo para
proceder a la eleceidn de la Mesa Divectiva.

Reabierta la sesidn, se procede a votar para la eleccidn de
lou cargos de Presidente y de Vicepresidente, obtentendo lau
st altas mayorias en cada wno de ellog, los Sres. Ornaldo
Villablanca y Erneato Bwerlz, respectivamente.

Bl Director General de Sanidad, Dr: Eugenio Sudrez
Herreros proclama Presidente a don Ornaldo Villablanca
Venegas y Vicepresidente, a don Erneato Ewert= Vougt.
Acto continua ve procede a volar para la eleceidn de los
cargos de Secretario y de Teaorero, abtentendo lay mds
altay nayoriad en cade wito de ellps, lov Seea. Victor .
Cereceda y Lutis Vivance, redpectivamente.

Bl Sr: Director General de Sanidad proclama, en cone-
cuencia elegidos loa Consejeras Spes. Victor M. Cereceda
Avaneibta y Luts Vivasco Cawtio, en loa cangow de
Secretaria y de Teaorera reapectivamente, del Convsejo
General.

Por lo tanto, quedd formada y conutituida la Mesa
Directiva del Convejo General del Colegio de Farmacéuti-
conde Clile y cesd de tnmediato en vuto frnclones el Comute
Organizador; de acuerdo con el mandato de la Ley

N 7.205.

Se levanta la veaidn, siendo lav 12 boras.

Firman el Dr. Bugento Sudrez H. y loa catorce Conuegerau
presentled.

De acuerdo al Reglamenlo se nambraron cineo comistones
e trabajo: Legislacisn y Btica, Finanzav, Clentdfica,

Comencial y Bieneatar Publicacioned y Prenva.
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para proseguir la ardua ba-
talla por continuar elevan-
do laimagen de la profesién
en la percepeién social.

Respaldado en el mandato
de la ley y basado en sus

Orlando Cattani, primer Divector de : - .
atribuciones de orden pii-

li “Reviata Quinnico-Farmacéntica”
blico, el Colegio Farmacéu-

tico de Chile continta con mayor brio en su em-
pefio por cristalizar antiguos objetivos, potenciar
los mds nuevos y disedar nuevas acciones en la-

vor de la profesién.
El Colegio en accion

La Revista Quimico
Farmacéutica

El I de enero de 1943 apare-
ce el primer nimero de la
“Revista Quimico-Farmacéu-

tica”. Es su director, Orlando

Cattani Marchetti.

Esta publicacién pasard a conver-
tirse en la memoria histérica de la
institucién y un elicaz vehiculo de

expresién téenica, gremial y formati-
va de los colegiados.

En sus ediciones de 1943 y 1944 se pue-

den identificar las tareas y objetivos que preocu-

pan al naciente organismo.

Histaria de waa Profenidn Codegin Quimice

El ordenamiento
interno

El Reglamento Interno del Colegio se dicta a conti-
nuacién del Reglamento de la Ley 7.205 y busca
asignar a las tareas una estructura sélida: norma el
funcionamiento de los Consejos, el cardcter y ope-
rativa de las sesiones; la composicién, finalidad y
trabajo de las Comisiones; asi como las razones por-
que pueden ser removidos los consejeros, el nom-
bramiento de representantes y la tramitacién que
se dard a las presentaciones formuladas a los distin-

tos Consejos, tanto nacional, como regionales.

La propiedad de

la farmacia

Otro tema prioritario al que se aboca el Colegio
es la propiedad de la farmacia.

Tema antiguo, al que el N* 1 de la Revista de Far-
macia, se reliere como “un viejo postulado gremial
de libertad [armacéutica, sustentado y ratificado
en todas las convenciones bajo el lema la Farma-
cia para el Farmacéutico”,

Al respecto, algunas imprecisiones del Cédigo Sa-
nitario de 1931 no permitian en [orma efectiva re-
servar la propiedad de la farmacia al Farmacéutico
v la publicacién da a conocer que el decreto del 11
de diciembre de 1942 del Ministerio de Salubridad,
corrige las imprecisiones estableciendo claramente
que sélo un profesional con titulo de la Universi-

dad de Chile puede ejercer como [armacéutico.

Fitrmaietutics g Béoywtaics e C©hile




Reglamento para los
[Laboratorios Clinicos

Otra de las “sentidas luchas farmacéuticas” que re-
suelve el Colegio en sus inicios es la modificacion
del Reglamento para los Laboratorios Clinicos, en
orden a que se autorice que éstos puedan ser regen-
tados por quimicos farmacéuticos, previa evalua-
ci6n que les otorgue el “Certilicado de Competen-

cia” que los calilica como “Técnicos Especializados”.

Fijacién del

Sueldo Minimo

No menos ardua es la actividad para lograr la i-
jacién de un sueldo minimo.

El 11 de noviembre de 1942, el presidente del
Colegio, Ornaldo Villablanca, envia una carta al
presidente de la Repiblica haciéndole presente
que en el decreto N° 23/5683 “que ordena el Es-
tatuto Orgdnico de las instituciones semifiscales
v de Administracién auténoma dependientes del
Estado” se reglamenta el sueldo minimo mensual
de los funcionarios médicos y dentistas, fijando-
lo en $500, pero nada se dice sobre los farma-
céuticos y hace presente que la calidad de la for-
macién de los farmacéuticos —similar al de esas
prolesiones — y el progreso de la quimica ame-
rita que se los considere como profesionales de
la salud.

La misiva obtiene una respuesta positiva por me-

dio del Secretario General de Gobierno Y ftras

algunos tramites se hija un sueldo "que no podrad
ser en ningun caso inlerior al doble del sueldo
vital de los empleados particulares de la provin-
cia respectiva”, definiéndose éste en $262, 50.—
por hora de trabajo para la jurisdiccién de San-

tiago.

REMUNERACIONES
Circular N” 3 de 19 de Febrero de 1943

Difunde acuerdos del H. Consejo General en sus
sesiones del 8 de Enero y 5 de Febrero de 1943, en los
cuales y en aplicacion de las atribuciones establecidas
en el Art. 18 de la Ley N° 7.205 y 28 de su Reglamen-
to, fij6 en $262,50 la remuneracion minima de la hora
de trabajo mensual de los farmacéuticos asalariados
para la jurisdiccion de Santiago que comprende,

ademas, las provincias de O’Higgins y Colchagua.

En consecuencia, a contar del 1° de Enero de 1943, un
farmacéutico asalariado no podré percibir, como minimo

una remuneracion mensual inferior a:

1§ 2.100.— (doble del salario vital de los empleados
particulares), si es regente de farmacia o drogueria.

2° $787,50, si es regente de un laboratorio, agencia o
fabrica de productos medicinales, o sea, por tres horas
diarias de trabajo.

3% 1.575.—, si dirige dos de los establecimientos

mencionados en el namero anterior.

El incumplimiento de dichos acuerdos dara lugar a la

formacian de un sumario contra el infractor.
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Farmacia,

Estructuracién de un
Contrato de Trabajo
y de una Minuta de
Sociedad Comandita

No se quedan atrds las diferentes Comisiones de
trabajo y, a poco andar, desarrollan un formulario
tipo para contrato de trabajo de los farmacéuticos
v una minuta orientadora para la formacién de
Sociedades en Comandita, figura legal destinada
a permitir que un farmacéutico sin recursos eco-
némicos sulicientes como para abrir su farmacia
propia, pueda recurrir a un socio capitalista para

cjercer su derecho.

Instauracién del
Dia del Farmacéutico

En mérito a la lecha en que se constituye el pri-

mer Consejo General del Colegio, que da vida al

Hogar Social tienen los Far

ot
AL DEL COLEGI?
CoNSEI0 CEMER e o cHiLE

FARMACE! S compreﬂd’do entre

penod e de 1943.

a el
presupuesto Par | 31 de Dicie

el 1.0 de Enero Yy e

macauticos

cuerpo legal, se fija el 30 de octubre de cada afio

como fecha oficial del “Dia del Farmacéutico”.

Materializacién del
Hogar Farmacéutico

No pocos son los esluerzos que desarrollan los pri-
meros directivos del Colegio por materializar la
“bella aspiracién” manilestada en tan reiteradas
ocasiones por la Sociedad Nacional de Farmacia,

por la Sociedad Farmacéutica de Chile y por la

-'"!'1.!"] —
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Asociacion Chilena de Quimica y Farmacia, de
contar con un Hogar Farmacéutico.

En 1943 se acuerda comprar el edilicio ubicado
en calle Merced 50 de Santiago en la suma de un
millén quinientos mil pesos de la época.

Se lo destina a la sede oficial del Colegio y el 26
de mayo de ese mismo aiio, el Consejo General
sesiona por primera vez en casa propia, donde lo
ha seguido haciendo hasta nuestros dias.

La inauguracién oficial del Hogar Farmacéutico
fue el 12 de noviembre de 1944 “con un magnilico

acto social”.

L.as Asociaciones
Sectoriales

Para que aporten su vision técnica y apropiada en
la generacién y estructuracién de los objetivos
gremiales, el consejo conforma asociaciones sec-

toriales. Se originan asi:

2 La Sociedad de Quimicos Farmacéuticos de la
Industria.

@ La Sociedad de Quimicos Farmacéuticos de
Farmacia de Hospital.

= La Sociedad de Quimicos Farmacéuticos-labo-
ratoristas.

% La Sociedad de Quimicos Farmacéuticos de la

Industria Cosmética.

La Sociedad de Quimicos Farmacéuticos Ho-

medpatas.

# La Federacién de Quimicos Farmacéuticos y

Bioquimicos [uncionarios.

La Sociedad de Quimicos Farmacéuticos Ju-

bilados.

58 Loow Colegiados

Perfeccionamiento
del ejercicio y de la
formacién profesional

Uno de los primeros temas en este d&mbito es ana-
lizar y buscar el perfeccionamiento del Reglamen-
toy Plan de Estudios de la Escuela de Quimica y
Farmacia que habia sido aprobado por Decreto
Universitario N* 46 del 25/1/1939.

Se crea un Comité auténomo y permanente para
la formacién profesional con representacién de las
Facultades de Quimica y Farmacia de las Uni-
versidades de Chile y Concepcidn, del Colegio de
Farmacéuticos de Chile, del Ministerio de Salud
Publica, del Servicio Nacional de Salud y de las

Sociedades Colaterales.

s » OrgEd i iy f ol 5
Asimismo organiza ]Jut]'()(.‘]l'lil‘\ AUSPICTa PLIbI]Cﬂ

ciones, cursos, jornadas, seminarios, encuentros y
congresos lanto de cardcter nacional como inter-
nacional, para dar cabal cumplimiento del objeti-
vo de perfeccionamiento de la formacion y ejerci-

cio profesional.




Fondo de Solidaridad

“n la bisqueda de benelicios que retribuyan en
forma justa el trabajo de toda una vida dedicada al
ejercicio profesional, se crea un Fondo de Solidari-
dad destinado a lograr una previsién farmacéutica.
Es el inicio de una gran tarea, sostenida y perma-
nente, en pos de grandes y pequeiios logros que
van dando un cimiento y lisonomfa manifiesta a

la prolesién.

Identidad social

Independiente de las iniciativas llevadas adelan-
te por el Colegio, es indudable que su gran valor
yapaorte es haber unificado las voluntades en tor-
no a una entidad gremial consolidada, de dere-
cho piiblico, ereada por una ley que reconoce a la
profesién su importancia y gravitacion social y le

wcéutico una herramien-

procura al quimico [z

ta poderosa de participacién activa en todas aque-

llas mater

A través l_ic'] Cult‘gin lgL pru[‘l{:si(in se |uu;c |)|‘e:’-‘.enlc

en el medio pablico y empieza a adquirir un pro-
tagonismo posilivo y vigoroso en el acontecer na-
cional, al tiempo que va ahianzando las prerroga-
tivas particulares de sus miembros.

Como entidad de derecho piiblico, ¢l Colegio em-
pieza a participar, cada vez con mayor rigor, en los
proyectos y decisiones del Ejecutivo y del Congreso.
Su presencia téenica es oficial y obligatoria al mo-
mento de discutirse temas atingentes a su espe-
cialidad.

Como ente rector del ejercicio profesional, acen-
tiia sus afanes por cautelar el interés de sus cole-
giados, a la vez que empieza a desempefar una le-

gitima tuicién ética sobre el ejercicio profesional.

Facultad de Quimica
y Farmacia

Es, indudablemente, esta presencia piiblica del Co-
legio la que da el impulso final al logro tan busca-
do desde 1833, de ver creada en la Universidad
de Chile una Facultad de Quimica y Farmacia,
independiente y separada de otras ensefianzas uni-

versitarias.

EECE L Bed 220
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1S que le son prnpiils_\' en las que tiene “’ |
un aporte téenico que entregar. 1
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El 17 de julio de 1945, a casi tres afos de la ley que

crea el colegio profesional, la Escuela de Farma-
cia adquiere la calidad de Facultad de Quimica y
Farmacia en la Universidad de Chile “lo que sig-
nilicé el reconocimiento y declaracién de mayorfa
de edad de los estudios quimico-tarmacéuticos”.

Es Juvenal Herndndez Rector de la casa de es-
tudios y el profesor Juan Ibdfiez Gémez, a la
sazon Director de la Escuela de Farmacia, su pri-

mer Decano.

Ley del Médico

Funcionario

A comienzos de los 50, otro logro importante co-
rona los afanes del Colegio: obtiene la incorpora-
cién expresa de los quimicos farmacéuticos en la

ley 10.223, llamada Ley del Médico Funcionario,

60 fowa

Caleygrados

Ariha, de izquierda a derecha:

Dy Hermann Schmidi-Hebbel, Secretario de la Facultad de
Oudmiea y Farmacia; D Armande Larraguibel, Decano de la
Facultad de Medicina; Juvenal Herndndez, Rector de la
Univeraidad de Chile; Prafeaor Juan Hhiiies, Decano de la
Faceltad de Quimica y Farmacia; D Aldo Contrucer, Secretario
de la Faceltad de Medicina

que establecia el régimen laboral contractual de
los profesionales de la salud —médicos, dentistas
v quimicos farmacéuticos — a nivel piiblico, en los
servicios de salud y en algunas otras instituciones.
La importancia de la ley 10.223 es su gran méri-
to de haber elevado —junto con las rentas— el
status profesional del quimico farmacéutico fun-
cionario, lo que signilicé un mayor incentivo para
estudiar la carrera y estimulé a los mejores alum-
nos egresados de la década del 50 a incorporarse
a los servicios de salud y a la docencia en las uni-
versidades de Chile y Concepeién consideradas
dentro de los servicios pablicos y que son las que
han formado a los profesionales en los dltimos

40 a 50 afos.




Juana Leixelard, Secretaria de
la Conteaiine Formulario

Nacional de Medicamentos

Ley del Formulario
Nacional de
Medicamentos

El otro gran logro de la época es la participacién
activa y directa del Colegio Quimico Farmacéuti-
coen la Ley del Formulario Nacional de Medica-
mentos.

Por mandato de la Ley que lo rige, lo hace a tra-
vés de destacados profesionales que acttian como
sus representantes vy de la
Secretaria de la Comisién,
Juanita Leixelard.

La Ley del Formulario Na-
cional de Medicamentos,
dictada en 1969 durante la
presidencia de Eduardoe
Frei Montalva, puede con-
siderarse —en su espiritu —
el mayor avance habido en
Chile en lo que a medicamento social se rebiere, de
gran impacto en la salud piblica, siendo diffcil en-
contrar otra accién de mayor trascendencia en el
ambito farmacéutico y de la salud en la historia de
nuestro pais.

La trascendencia internacional de este cuerpo
legal es tal, que nueve afios més tarde, al lanzar
la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) su
politica de medicamentos esen-

ciales con denominacién gené-

rica, a todos los paises

del Tercer Mun-
do, usa la expe-
riencia chilena
para modelar esa

estrategia.

Ley del Formulario Nacional
de Medicamentos

3.- REPERCUSIONES

a) Servicio Nacional de Salud.

Por |a eliminacidn del 25% de libre disposicion en medicamentos
que se invierte directamente por parte de los Servicios en com-
pras de Marcas Registradas y que en lo sucesivo, serd reemplaza-
do por genéricos del FORMULARIO NACIONAL, se obtendrd una
ecenomia aproximada de un 40%.

Como el presupuesto de Libre disposicion para 1969 correspon-
de a una cifra aproximada de los £ 10.000.000.- la economia
seria del orden de E* 4.000.000.-, sclamente en este rubro.
Ademas, se producira otra economiz en la adquisicion de dro-
gas en forme masiva, lo que se traducira en precios menores
para el Servicio Macional de Salud, Servicios Asistenciales y

Publico.

b} Servicios Asistenciales.

£l consumo de medicamentos en los Servicios Asistenciales y
Cajas de Prevision se estima en la actualidad en una cifra cer-
cana a los £° 15.000.000.- debiéndose sumar en el futuro un
incremento considerable 2 esta cifra, debido a la Ley de Medici-
na Curativa de los Empleados Particulares.

Traducida esta cifra en su equivalente en productos genéricos,
se estima que |a economia producida por este capitulo nio sera
inferior & un 40%, lo que representara un menar gasto de

£ 6.000.000.-, aproximadamente, una vez que el FORMULA-
RIO NACIONAL esté integrado a la Salud Publica.

¢} Sector Privado.

El beneficio para el piblico en general consistira en |a posibili-
dad de adquirir similares a productos de marcas registradas en
Farmacias Particulares, a precios que se ha estimado seran un
25 a 30% mas bajos. Los productos fabricades por el Laborato-
rio Chile 5.4., llegaran al consumidor con la garantia del Con-
trol de Calidad Analitica Microbiolégica a que son sometidos
tados los productos y tendra una presentacian similar a los pro-

ductos de los Laboratorios Particulares,

(" Documento Formulario Nacional y Laboratorio Chile”, Santia-
go, marzo 1969).
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LEY 17.340
TUICION ETICA Y ARANCEL
DE HONORARIOS

Articulo 18 Seran funciones y atribuciones del

Consejo General y de los Consejos Regionales:

a) Mantener y defender la dignidad y jerarquia de la
profesion y velar por su correcto ejercicio

b) Propender & la existencia de relaciones armoni-
cas de caracter ético-profesional y resolver las dife-
rencias que se produzcan entre los colegiados

¢) Velar por la justa retribucion econamica del ejer-
cicio profesional, y

d) Ejercer las facultades disciplinarias que les enco-

mienda |a presente ley.

Articulo 19 Seran funciones y atribuciones parti-

culares del Consejo General

a) Hacer cumplir el Codigo de Etica Profesicnal

b) Considerar las condiciones econdmicas y de tra-
bajo de los colegiados que presten funciones en ins-
tituciones fiscales, semifiscales, autdnomas y parti-
culares y proponer a las autoridades respectivas las
medidas tendientes a que esas condiciones sean
adecuadas, equitativas y justas

¢) Dictar el Arancel de Honorarios profesionales, el
que debera ser aprobado por el Presidente de |2 Re-

plblica.

62

Modificacién legal
de 1970

La Ley N°7.205, de 24 de julio de 1942, con diver-
sas modificaciones y adendas es reemplazada 28
afos mds tarde por la ley 17.340, que lleva la firma
de Eduardo Frei Montalva, Presidente de la Re-
ptblica, y Gustavo La-
gos, Ministro de Salud.
Esta ley crea la institu-
cién denominada “Cole-
gio de Quimico-Farma-
céuticos de Chile”, con
personalidad juridica, y
ratilica —precisindo-

la— la obligacién de for-

mar parte del Colegio

todas las personas "que

poseen el titulo de Farmacéutico, Quimico-Farma-
céutico o de Bioquimico otorgado o revalidado por
la Universidad de Chile y que desempeiien labores
para las cuales se requiere el titulo profesional.”
(Articulos 1 y 2)

Asimismo, ratifica el objetivo del Colegio de Qui-
mico-Farmacéuticos de Chile de trabajar por "el
perfeccionamiento y la proteccién econémica y so-
cial de los colegiados y la supervigilancia de las pro-
fesiones de Farmacéutico, Quimico-Farmacéutico
v de Bioquimico."(Articulo 3) reiterando en su Ar-
ticulo 39, letra a) que para ejercer la profesidn el
colegiado deberd cumplir con el requisito de “estar
inscrito en el Registro del Consejo de la jurisdic-
cién correspondiente al lugar donde ejerce”.

La nueva ley, junto con actualizar el nombre y las
atribuciones del Colegio, tiene la particularidad

de referirse en forma explicita a la tuicién ética

Lo Colegimion



que el Colegio debe aplicar sobre el ¢jercicio de
la prolesion.

El Reglamento para esta ley, se dicté por el De-
creto NY187 del Ministerio de Salud Publica, con
fecha 13 de marzo de 1973 y lleva la firma de
Salvador Allende G., Presidente de la Repiblica
v Arturo Jirén Vargas, Ministro de Salud. Fue
publicado en el Diario Oficial N* 25.543, del 4 de

mayo de 1973,

Campaiias de
divulgacic’)n sanitaria

Entre sus miiltiples actividades, el Colegio busca
una mayor participacién comunitaria por medio
de campanas de divulgacién sanitaria que realiza
con la colaboracién del Servicio Nacional de Sa-
lud y el auspicio del Ministerio de Salud.

En las oficinas de farmacia desde La Serena a
Puerto Montt, dispone de material diddctico y
fotogrifico para vitrinas y dis-
tribuye folletos destacando ca-

racteristicas y peligros de infec-

Modificacién al

Reglamento
de Farmacia

Activa participacién le corresponde al Colegio en
la dictacién del Decreto Supremo N° 773 que mo-
difica el Reglamento de Farmacias, Droguerias y
Botiquines Autorizados que reemplazé al cuerpo
juridico anterior, vigente desde 1935.

El instrumento introduce mejoras en el ejercicio
prolesional del quimico farmacéutico y de sus co-
laboradores directos, los aprendices y auxiliares

de farmacia.

Creacién de la Escuela
de Quimica y Farmacia
en Valparaiso

En el mes de julio de 1972, to-

mando como base l.‘] Instituto CIG

CONCE 198

ciones, diarreas y tuberculosis.
Asimismo, desarrolla campafas
de informacién Toxicoldgica, a
nivel nacional, destacando el im-
pacto positivo de los Consejos
Regionales de Chilldn, Temuco

v Valdivia.

1972 - 198%

HINIONLA T 1A FARMALIA S 10T
Vil Fonms 5 4 Lrvhes &

CRONICA DE LA ESCUELA
DE QUIMICA ¥ FARMACIA
UNIVERSIDAD DE VALPARAISO

Quimica del Departamento de
Ciencias de la Universidad de
Chile, Sede Valparaiso, se mate-
naliza el proyecto de crear la Es-
cuela de Quimica y Farmacia en
esa ciudad, iniciativa a la que lor-
malmente habia comprometido

su apoyo el Colegio, desde 1971.
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La
instituctonalidad

farmacéutica

bacia 1970

La crisis politica

No estd exento el accionar del Colegio de las con-
diciones que vive el pais antes del quiebre insti-
tucional de 1973, debiendo abocarse a la tarea
de formar comisiones ante las distorsiones y pro-
gresivo desabastecimiento de medicamentos,
productos de higiene y alimentos especiales, que
se origina como resultado de las exiguas cuotas
de divisa asignadas para la importacién de ma-
terias primas y principios activos.

A partir del cuarto trimestre de 1973, el Colegio
retoma su quehacer relerido al ejercicio profesio-
nal y reactiva distintas comisiones de trabajo en
Salud, Hacienda y Economia, Educacién, Indus-
tria y Comercio con miras a solucionar proble-

mas que estaban penchntes.

El cambio econémico

Si el sistema politico y econdmico imperante en
Chile durante la primera mitad del siglo XX pro-
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rea tutelar e intermediaria de los Colegios Profe-

sionales, el quiebre institucional acaecido en el pais
a comienzos de los 70 y las modilicaciones legales
de los 80 generaron cambios hacia un régimen po-
litico mds resrringicio v hacia una actividad eco-
némica mds liberal y competitiva que resintieron
profundamente el cardcter de la institucionalidad
farmacéutica alcanzada hasta esa época.

La dificultad de expresién para ideas y plantea-
mientos divergentes, sumados al predominio de
las fuerzas del mercado, por encima de los intere-
ses politicos de las ideologias, sinceré — para bien
v para mal — el funcionamiento del pais, dejando
al descubierto las virtudes y los vicios de lo que
habia sido hasta ese momento la organizacién so-
cial del pais y la articulacién de las soluciones en-
sayadas en la bisqueda del bien comuin.

El nuevo proceder gubernativo alecté prolunda-
mente la institucionalidad del pais y —por ende —
el ordenamiento farmacéutico y la Funcién del

Colegio Quimico Farmacéutico.

El mercado

Hacia 1970 el mercado farmacéutico nacio-
nal era del orden de los US$ 370. 000.000.-, de

los cuales el 70% se comercializaba en farmacias
independientes y el 30% restante, era adquirido
por el Estado para necesidades de sus benelicia-
rios y para campaias de prevencién de salud.

El Estado participaba, ademds, en la industria far-
macéutica a través del Laboratorio Chile y del Ins-
tituto Bacteriolégico, de los que era duefio, lo cual
le permitia producir medicamentos vy otros pro-

ductos, a precios que le eran manejables.




El pafs contaba con una politica de medicamen-
tos basada en el Formulario Nacional; una indus-
tria farmacéutica compuesta por laboratorios es-
tatales, nacionales e internacionales; y un parque
de 1.960 [armacias independientes.

El control que se ejercia sobre estas farmacias, ade-
mds del sanitario, se extendian a lo comercial, a
través de la Direccién de Industria y Comercio
(DIRINCO) que lijaba los precios y el margen de
comercializacién; y a lo legal, en términos de con-
diciones para instalar y mantener una farmacia
independiente con leyes como las de sociedades
en comandita o la Ley del Circuito, esta dltima que
ponfa condiciones territoriales y demograficas para
instalar una farmacia y entregaba al farmacéutico
derechos a perpetuidad sobre el territorio comer-
cial asignado.

Sin embargo, frente a esta realidad estructural
percibida por muchos como ideal para el ejerci-
cio farmacéutico, existia una serie de situaciones
cotidianas que neutralizaban la sana intencién
del legislador y que —en cierto modo— fueron
potenciando y avalando profundos cambios en
la industria farmacéutica y en el ejercicio de la

prol-'eslén.

Avances

en la investigacién
y produccién de
medicamentos

El descubrimiento y desarrollo de nuevos medi-

camentos; la produccién industrial de los mismos

en grandes laboratorios; los estindares de fabri-
cacién mds exigentes; el control de calidad m4s
riguroso; la adopcién de mejores medidas de hi-
giene en hospitales y
hogares del pais; la
masificacién de ar-
tefactos para la ma-
nipulacién y conser-
vacién de alimentos;
la mejor alimenta-
cién de los infantes y

su cuidado, asociado

al avance en la tera-
pia de enfermedades infecciosas a través de —por
ejemplo — el uso masivo de los antibiéticos —junto
con mejorar los estindares de salud de la pobla-
cién— tuvieron un efecto directo sobre la identi-
dad social y el rol comunitario jugado por el far-
macéutico en la primera mitad del siglo XX.
Paulatinamente comenzé a desaparecer la receta
magistral y —con ella— la exitosa y fructifera re-
lacién de trabajo entre farmacéuticos y médicos,
perdiéndose con ello el elemento vincular entre la
preseripeién y la dispensacién, que se fue despla-
zando hacia los laboratorios.

Los avances en la salud piiblica y privada reorien-
taron el requerimiento de salud de las personas,

restdndole significacién a las farmacias.

Abusos a la
Ley Comandita

La sociedad en comandita, originada en el legisla-

dor para la prestacién de un buen servicio, derivé
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a funcionar de una manera en que —en alta pro-
porcién de casos— terminé burlando el espiritu
inicial de la regulacion.

La profesién del larmacéutico se vio debilitada por
la creciente inlluencia del socio capitalista, llegdn-
dose a extremos en que en No Pocos casos se arren-
dé la placa prolesional para simular ante la auto-
ridad sanitaria la regencia de un farmacéutico en
una determinada Farmacia.

Hacia la década de los sesenta, existe una crisis
inminente del modelo de la sociedad en comandi-
ta y las tinicas farmacias en que se cumple con el
espiritu de la regula-
cién eran en aquellas
en que el farmacéutico
era a la vez duefio de
la farmacia, en especial
aquellas que pertene-
cian a familias farma-
céuticas tradicionales y

que otorgaban un buen

servicio profesional.

[La formacién
profesional

En cuanto a la formacién profesional, otra distor-
si6n amenazaba la identidad social del quimico
larmacéutico alectando seriamente su desempe-
fio en farmacias.

Mientras en los paises desarrollados los avances
en la salud fueron creando mejores y mayores es-
pacios para el profesional farmacéutico, tanto en

la dispensacién como en el uso y manejo racional
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del medicamento, nuestras universidades mantu-
vieron mallas curriculares rigidas, claramente
orientadas a la formacién de investigadores cien-
tilicos de alto nivel, de académicos, de ingenieros
de produccién farmacéutica, mds que hacia pro-

fesionales de atencién farmacéutica.

Asi concebida la carrera, los alumnos mds capa-

ces que egresaban de las universidades aspiraban
s6lo a trabajar en laboratorios o a integrarse a la
docencia universitaria.

Lo que era una legitima y plausible aspiracién
universitaria, tuvo como consecuencia un desmé-
rito en el ejercicio profesional en farmacia que
desdibujé la imagen del farmacéutico en su rela-

cién con |11 COI\'!Ll]'Ii.L'iZId.

Surgimiento del
concepto “precio”

Il alejamiento del farmacéutico de la farmacia y
su falta de contacto con el pidblico resintié adn
mas la valoracién que la comunidad asignaba a su

rol de servicio.




Disminuida la atencién farmacéutica en las [ar-

macias, desde el punto de vista del consumidor, la
tinica variable al momento de elegir entre una far-
macia y otra comenzd a ser el precio.

Deos farmacias del centro de Santiago, por casi cua-
renta anos — Farmacia Huérfanos y Farmacia La

Catedral — se aduciiaron de ese posicionamiento.

]L.os consorcios
de farmacias

En la década de los 60, los quimico farmacéuticos
Juan Farrd y José Codner, buscan introducir
variables econémicas a la administracién de la far-
macia privada y realizan un andlisis del mercado,
concluyendo que las farmacias de éxito y de pres-
tigio de las grandes ciudades de Chile, como Klein,
Bentjerodt o Reccius eran todas de propiedad de
familias farmacéuticas tradicionales que otorga-
ban un buen servicio profesional.

El resto —la gran mayorfa y salvo honrosas ex-
cepeiones — eran sociedades en comandita o su-

cesoras de éstas, dedicadas con mayor acento a

una linalidad comercial que al tema profesional.

Farru es el primero en
intentar la formacién
de un consorcio
farmacéutico

Entre 1966 v 1980 surgen de lleno las cadenas de
Farmacias: ABC, Krebs, Andrade, Ahumada y
otros, que despliegan variados recursos para per-
manecer en el mercado, aunque la mayoria de ellas
v por diferentes razones, no obtienen el éxito que
suponen.

Comienza con la aparicién de las cadenas una re-
volucién en el mercado farmacéutico que aviva
una polémica atin persistente en la industria de la

dispensacién.

Por una lado, quienes ven en estas corporaciones

la causa y agente del ocaso de la farmacia inde-
pendiente y — por otro— quienes las consideran
el origen de un resurgimiento del rol social del
farmacéutico chileno y de la farmacia privada, en

el pafs.

El negocio del servicio

Coincidente con los objetivos de servicio que impul-
san las ideas de marketing imperantes en el nuevo
esquema econdmico del pais y siguiendo el modelo
de éxito de las antiguas farmacias familiares, la dinica
cadena superviviente de entre los primeros consor-
cios, — Farmacias Ahumada— incorpora un ser-
vicio de atencién prolesional en que se obliga a man-

tener, sin que la ley lo e

giera, la presencia de un
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quimico farmacéutico en
sus locales durante todo
el tiempo que éstos estu-
vieran abiertos.

Esta medida autoim-

puesta, de positivo efec-

to comercial, marca un
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inicio al retorno paula-

tino a la farmacia de far-
macéuticos que vieron en esta opcién una posibi-
lidad cierta de desarrollo profesional.

A poco andar, este servicio se convierte en un
estindar de la industria de las cadenas de far-

macia.

Retorno del Recetario
Magistral

En el mismo objetivo de servicio, la misma cade-
nainaugura en 1982 un Recetario Magistral y re-
cupera para el ejercicio profesional un drea de la
actividad que habia, pricticamente, desapareci-
do. Con ello, recupera también un contacto natu-

ral con el cuerpo médico.

La crisis de los
independientes

El erecimiento de las cadenas de farmacias entre

1969 y 1987 se produce casi en paralelo con la

crisis de las farmacias particulares de propiedad
de independientes.

Esta coincidencia, no suficientemente analizada
ni muy bien interpretada en la perspectiva de la
situaciones en la que ocurre, fomenta posiciones
contrarias a los consorcios farmacéuticos y susci-
ta argumentos que soslayan la realidad econémi-
ca y de mercado que dieron origen a esta profun-
da crisis en la farmacia chilena.

Situaciones econémicas que afectaron porigual a
todos los actores del sector dispensacién, tanto a

|as cadenas Como a IDS independienl‘es,

Uso anémalo del
Formulario Nacional

Estd dicho que durante el gobierno de Eduardo
Frei Montalva entra en vigencia el Formulario Na-
cional de Medicamentos, encomiable idea de be-
neficio social, que desafortunadamente, a poco
andar, se desvirtia por intereses de otra indole
para convertirse en un mecanismo regulador de
precios, no siempre econémicamente equilibrado,
que produjo grandes dafos a la farmacia privada
chilena.

El uso y manejo politico-econémico de los me-
dicamentos genéricos en los periodos 1970- 1979
v 1982-1986 llega a tales extremos que el costo
operacional unitario para efectuar la dispensa-
cién de un medicamento genérico pasé a ser
mayor que el margen que dicha dispensacién
generaba, ddndose el caso que a mayor venta
de genéricos, mayores eran las pérdidas de las

farmacias privadas.
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Las crisis econémicas
y la congelacién
de precios

Las sucesivas crisis econémicas que vive el pais
en esa etapa nacional va ocasionando la descapi-
talizacién progresiva de las farmacias chilenas. La
primera se produce en 1976 cuando ante una in-
Hlacién generalizada, el Estado congela los pre-
cios de los genéricos por un periode de dos afios.
Sin embargo, los costos de explotacién de las far-
macias continuaron incrementdndose de acuerdo
a una inflacién que entre 1975 y 1978 superé los
tres digitos.

La crisis de 1982 provoca que hacia 1986 quebra-
ran o fueran intervenidas todas las cadenas de far-
macias y que cientos de farmacias tradicionales o
independientes se enfrentaran a la bancarrota o

CErraran sus puertas.

La actitud de las
multinacionales y
de los distribuidores

No contribuyé a la sanidad econémica del sector
la actitud Financiera cautelosa de las multinacio-
nales, tanto del sector farmacéutico como las del
sector de higiene y cuidado personal, que por las
mismas razones de crisis restringieron sus condi-

ciones de venta.

Los distribuidores

En tanto, la progresiva ausencia de distribuidores
mayoristas, a partir de 1979, se convirtié en una
seria amenaza para la farmacia privada chilena.
Contrario a la situacién de comienzos del siglo XX,
en que existen grandes drogueros que prestan un
servicio positivo como Farmo-Quimica del Paci-
fico, Laberatorios Chile, Drogueria Dobry, Dro-
gueria Michelson, Drogueria Farma-Central o
Drogueria Hofmann, a partir de la segunda mi-
tad del siglo la sifuacién cambia desapareciendo
poco a poco este elemento del mercado.

Sumado alo anterior, la velada integracién vertical
entre algunos productores y distribuidores nacio-
nales que permanecen, ocasiona otro dafio adicio-
nal a la farmacia privada, dado que por su forma
comercial, parte importante del margen de las far-
macias independientes y de las cadenas, queds en
poder de los distribuidores, ocasionando un impac-
to atin mas deplorable en la farmacia chilena.
Farma-Central, pricticamente el tinico droguero

puro, quebré poco antes de terminar el siglo XX.

La libre competencia

Favorecidas por la nueva concepcién econémica
del pais y por los resultados obtenidos, las cade-
nas de farmacias continuaron extendiéndose e in-
corporando nuevos elementos comerciales y fa-
cultativos en torno al cometido tradicional de la

dispe I1S£\Ci6l1 l,](f n'll:(li(fill'l'len'l)s.
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s innegable que el acelerado proceso de concen-
tracién de la propiedad de las farmacias chilenas,
a partir de 1969, ocasiond situaciones de compe-
tencia muy dificiles de homologar por las farma-

cias independientes que permanecieron.

[Las asociaciones
corporativas

Asociaciones como la Unién de Farmacias de Chile
(UNFACH) libran una batalla permanente por
equiparar a su favor las condiciones del mercado,
sin grandes resultados positivos.

En forma mds reciente, la Asociacién de Farmacéu-
ticos de Farmacias Independientes (AFF1) explora
férmulas en que perfeccionando el servicio farma-
céutico, se devuelva al profesional propietario de
farmacia, el vinculo de atencién personalizada y de
informacién que lo caracterizé durante tanto afos
v que le valié las preferencias de la comunidad.

El Colegio Quimico Farmacéutico, en tanto, des-
provisto de las atribuciones que tuvo como enti-
dad de derecho piiblico, poco o nada pudo hacer
[rente al giro econémico que adquirié el negacio
de la farmacia y en la ocasién en que adopté me-
didas de salvaguardia en defensa de sus asocia-
dos, al encontrarse con una ordenanza legal des-
favorable, los resultados adversos obtenidos en esa
disputa terminaron por reprimir cualquier accion
en este sentido, debiendo centrar su esfuerzos en

acciones de cardcter gremial y formativo.
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El proceso del cambio

1974 sefiala el comienzo de los profundos cam-
bios que alectardn al régimen farmacéutico de Chi-
le en los afios siguientes, al derogarse el Decreto
N° 1142 del Ministerio de Economia y quedar por
este acto, sin efecto la "Ley del Cireuito”.

Esta decisién del Ejecutivo mareé el fin del res-
paldo legal al viejo postulado gremial de "La far-
macia para el farmacéutico”.

Las medidas de excepeién que se aplican en esa
ctapa del pais a la expresién de las diversas orga-
nizaciones sociales no lavorecen acciones enérgi-
cas en la defensa de posiciones o creencias anta-
génicas.

Son afios escasos en riqueza y [uerza gremial del
Colegio de Quimicos Farmacéuticos, al igual que

en la mayoria de los Colegios Profesionales.
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La desregulacién

La politica de dispensacién de medicamentos que
se aplicé en el sector privado, de acuerdo a las
nuevas politicas econémicas establecidas, llevé a
la desregulacion del mercado, autorizdndose las
farmacias de urgencia; propiciando la instalacién
de almacenes [armacéuticos; liberdndose la pro-
piedad de las farmacias a favor de cualquier per-
sona natural o juridica; decretandose la libertad

de precios de los medicamentos y el horario libre

de atencién de los establecimientos.

En este escenario, la actividad del Colegio, junto
con tratar de revocar —sin éxito— las medidas
adoptadas, se vuelca a acentuar los aspectos de
perfeccionamiento profesional, sin abandonar
aquellos aspectos gremiales tradicionales, pero
ahora desde una perspectiva diferente, de orden
privado y meramente expositivo.

Desprovisto de sus atribuciones de orden piiblico,
el Colegio pone particular empefo en hacer tras-
cender la opinién de la profesién frente a diversas
materias atingentes con su ejercicio, tratando de
echar las bases de una doctrina farmacéutica que
sirva de referente para enjuiciar, evaluar y partici-
par en las politicas de medicamentos en sus dife-

rentes aspectos.
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LA ACCION

La actividad continta

Siete Departamentos reestructurados mantie-
nen en actividad a la institucién en los diversos
ambitos, en beneficio de la comunidad farma-
céutica. Paulatinamente van recobrando su voz
ptiblica.

En mayo de 1977 se implanta el Seguro Colectiva
que beneficia a todos los colegiados y que se -
nancia con el Fondo de Solidaridad a cargo del
Departamento de Bienestar de reciente creacién.
También en mayo aparece a la luz piblica el Dic-
cionarto de Fupecialidades Farmacéuticas de Chile, edi-
tado por los profesores Quimico-Farmacéuticos
Hernan Garcia, Ronny Bocic, Fernando Lépez
v Sinforiano Romeo. La obra significé un apoyo
valioso para el conocimiento y divulgacién de to-
das las especialidades farmacéuticas, a nivel na-
cional. Fue un encomiable aporte que en su mo-

mento llend un vacio existente en la materia.

GREMIAL

Perfeccionamiento
profesional

En este contexto, se priorizan acciones orientadas
al perfeccionamiento profesional como el auspicio
del Colegio al curso sobre Marketing de Productos
Farmacéuticos, organizado por la Vice Rectorfa de
Extensién y Comunicacién de la Universidad de
Chile; el Curso Latinoamericano de Farmacia Cli-
nica con el auspicio de la O.P.S. y Facultad de
Quimica y Farmacia de la Universidad de Chile,
que cuenta con la asistencia de profesionales qui-
micos-farmacéuticos de Argentina, Brasil, Costa
Rica, Honduras, Venezuela y Chile; y los Cursos
dictados y organizados por el Colegio como Far-
macocinética Clinica, a cargo del Dr. Q.F. Aquiles
Arancibia; y Administracién de la Produccién en
las Industrias Farmacéutica y Cosmética, a cargo
del Dr. Q.F. Salomén Wexman.
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Decreto Ley N° 3.621

Fija normas sobre colegios prolesionales

Ministerio de lusticia. Diario Oficial N° 30.885, del 7 de
febrero de 1981. Monica Madariaga Gutiérrez, Ministro
de Justicia.

Art.1 A partir de |2 vigencia de esta ley, todos los
Colegios Profesionales tendrén el caracter de asociacio-
nes gremiales y pasaran a regirse por las disposiciones
del decreto ley N° 2.757, del afio 1979, en lo que no se
contrapangan con las disposiciones de sus respectivas
leyes organicas en la parte que no sean derogadas por
el presente decreto ley.

Art.2  No podra ser requisito para el ejercicio de una
profesion u oficio, ni para el desempeiio de un cargo de
cualquier naturaleza que éste sea, como para ningun
otro efecto, el estar afiliado o pertenecer a un Colegio
Profesional o Asociacion o figurar inscrito en los regis-
tros que éstos mantengan.

En consecuencia, ni las autoridades ni persona alguna
podran hacer exigencias para ningun efecto, que se re-
fieran a la condician de colegiado de un profesional.
Tampoco podran discriminar a favor o en contra de
aquellos que tengan dicha condicion.

Art3  Derdganse todas las disposiciones legales que
facultan a los Colegios Profesionales para conocer y re-
solver los conflictos que se promuevan entre profesiona-
les, 0 entre éstos y sus clientes, como consecuencia del
ejercicio de la profesion, como asimismo aquellas que
les permiten conocer y sancionar las infracciones a la
ética profesional.

Art.5 Derdgase toda norma que faculte a los Colegios
Profesionales para dictar aranceles de honorarios para
sus asociados y déjanse sin efecto los que actualmente
se encontraren vigentes,

Almacenes
Farmacéuticos

Pero también en la época contindan producién-
dose cambios que alertan al Colegio en la defensa
de los intereses profesionales.

A fines de diciembre de 1978 se autoriza el fun-
cionamiento de los Almacenes Farmacéuticos en
localidades que no disponian de farmacia, los cua-
les, con una lista restringida de medicamentos de
venta sin receta médica, podian dar atencién de
salud a la comunidad. El Colegio, vigilante, reci-
bié denuncia a través de los Consejos Regionales
actuando de inmediato para evitar abusos o auto-

rizaciones mal otorgadas,

El fin de los colegios
profesionales

En febrero de 1980, la nueva Constitucién aproba-
da para el pafs dispone que nadie podré ser obliga-
do a pertenecer a una asociacién de ningtin tipo.
En 1981, el Decreto Ley N° 3.621 transformé
en Asociaciones Gremiales a los Colegios Profe-
sionales.

El 18 de junio de 1982, con la hirma de Augusto
Pinochet Ugarte, Presidente de la Repiiblica, y
Herndn Rivera Calderén, Ministro de Salud, la
publicacién en el Diario Oficial N 51.293, intro-
duce modificaciones a la Ley N° 15.076 en todo lo
que dice relacién con los Colegios Profesionales y

su dmbito general de aplicacién.
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En lo principal, se suprime ¢l requisito de los pro-
lesionales funcionarios de estar inscritos en los
registros del Colegio correspondiente; se dispone
que las relaciones entre los profesionales y los
empleadores del sector privado se regirdn exclu-
sivamente por la legislacién laboral; y se suprime
en los decretos de nombramiento o contratos de
trabajo la mencién del Colegio Prolesional en que
el nombrado o contratado esté inscrito, asi como
la obligacién de enviar copia de los mismos al
Colegio Profesional que corresponda.

En torno a estas leyes y con el advenimiento de
un modelo econémico mas liberal dentro del pafs,
los Colegios Prolesionales pierden las atribucio-
nes tutelares de derecho piblico que tenfan sobre
las profesiones, tanto en cuanto a la obligacién de
colegiarse, como de fijar aranceles y remunera-
ciones, asi como la tuicién ética que se ejercia so-

bre el ejercicio de la profesién.

ILLas Asociaciones
Gremiales

En este nuevo escenario de participacién gre-
mial disminuida, los Colegios Profesionales se
ven impelidos a transformarse en Asociaciones
Gremiales.

Las nuevas disposiciones limitaron severamente
el accionar de los Colegios, que creados por una
ley especial de la Repiiblica, se habian constitui-
do en un referente importantes en el quehacer
del pafs.

En el caso del Colegio Quimico Farmacéutico de

Chile, se pierde la obligatoriedad del Estado de

Colegio de
Quimico-Farmacéuticod

de Chile, A.G.

Por cacritura piiblica de fecha 4 de mayo
de 1981, otorgada por el Notario de
Santiage don Hugo Figueroa, que conliene
el texto de low Estatutos ap.fw&ar)w en la
Asamblea General Extraordinaria de
Sfecha 23 de abril de 1981, ve publica el
Lxtracto en el “Diario Oficial” N*30.962,
de 12 de mayo de 1981 y ve dnserdbe en los
Registros correspondicntes del Mintsterio
de Economia, Fomento y Reconstruceidn
bajo el N* 720.

Bl Oficio Ordinario N 1554, de 31 de julio
de 1991, de la Subsecretaria de Economia,
Fomento y Reconatruceion, da su aproba-
cion definitiva a los Eutatutos y el recono-
cimiento de Asoctacion Gremial, como
aucesora legal del Colegio de Quinico-

Farmacéuticos de Chile.

recurrir a su aportacién téenica para el estudio y
elaboracién de disposiciones atingentes a temas
de la especialidad, quitindole el cardcter de insti-
tuciones con funciones pzlraestata]es.

Eliminada la funcién tutelar del Colegio, el ejerci-
cio profesional quimico farmacéutico experimen-
t6 un serio deterioro en todos sus campos de ac-
cién, que se reflejs en el retiro de mas del 50% de
los colegiados.

La pérdida de jerarquia de la funcién prolesional,

la falta de incentivos para el perleccionamiento
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funcionario y las bajas remuneraciones ofrecidas
en los servicios publicos de Salud dieron como
resultado que numerosos servicios de farmacia en
los hospitales del pais, dejaran de ser dirigidos por
quimicos farmacéuticos, sin que el Colegio pudie-
ra, de momento, hacer otra cosa que manifestar

ptblicamente su disconformidad.

Creacién y funciones

del ISP

Entre las luchas que son posibles, a comienzo de
los afnos 80, siguiendo el modelo de la OMS para
la creacién de una Agencia Reguladora Nacional,
se constituye el Instituto de Salud Piblica, por la
fusién del Instituto Bacteriolégico y de la Seccién
Farmacia del Ministerio de Salud.

El Instituto de Salud Piblica sigue laidea de crear
un Departamento de Control Nacional que dote
al pafs de un organismo donde profesionales y téc-
nicos idéneos, respaldados por una ley, tengan a
su cargo la autorizacién del funcionamiento pro-
ductivo de medicamentos y cosméticos, a nivel na-
cional, y el control de los productos farmacéuti-
cos importados, para garantizar que puedan ser
comercializados en el pafs, sin peligro para la po-
blacién.

Lo que parece obvio como funcién que compete a
quimicos farmacéuticos, no lo es tanto cuando sur-
gen en su momento, ideas de asignar también esta
tarea a otros profesionales. Debe entonces inter-
venir el Colegio en salvaguarda del principio de
que la calidad, eficacia y seguridad de los medica-

mentos son temas netamente [armacéuticos, que-

dando asi establecido en el funcionamiento del

organismo contralor de calidad.

Proyeccién
Internacional

En la misma época, gracias a la iniciativa e impul-
so del Colegio nace la Federacién Farmacéutica
Latinoamericana, atn vigente a nivel de los 10
paises sudamericanos y de gran relevancia en de-
cisiones importantes para la profesién a nivel con-
tinental, en torno a la cual el Colegio y la profe-
sién farmacéutica chilena adquieren relevancia
internacional en la gestacién de ideas, asi como
en la concrecién y en la gestién de las mismas.

Poco antes, nacen también las Jornadas de Cien-
cias Farmacéuticas, que en accién conjunta con las
facultades y escuelas de quimica y farmacia, incen-
tivan el estudio y desarrollo de distintos aspectos
de la actividad como el desarrollo de la farmacoci-
nética, el desarrollo de la Farmacia clinica y en for-
ma mis reciente, la atencién farmacéutica. Temas
en que Chile se ha convertido en un pais pionero

para América Latina.

Formacién
profesional

No menos 1.|‘asccnden[e se hace la

actividad permanente del Colegio a
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favor de un mejoramiento
constante en la forma-
cién farmacéutica, en
que junto con los repre-
sentantes de las distin-
tas facultades Y escue-

las, se crea el Comité

Permanente de Formacién
Profesional, en el que se re-
visan los planes y programas

de estudio para :u:lu;d{zarh:sy poner-
los en consonancia con las demandas del medio

farmacéutico.

Jornadas de Trabajo

Se programan jornadas de trabajo en diferentes
ciudades del pafs con el objeto de mantener la
unidad de los colegiados en torno al organismo
representativo de la orden. Se realizan dos a tres
jornadas por afio en las zonas norte, sur y central
del pafs, en las que se incluyen temas profesiona-

les, gremiales y cientilicos.

Cursos de
perfeccionamiento

El Colegio inicia en forma sistemdtica el desarro-
llo de cursos de actualizacién y se constituye en
una instancia apropiada para participar en el per-

feccionamiento de los colegiados.

Premio a profesionales
distinguidos

El Directorio Nacional del Colegio establece el
otorgamiento en forma sistemdtica y reglamenta-
da de un reconocimiento a los profesionales que

se distinguen en las diferentes dreas del ejercicio.

Capitulo estudiantil

En virtud de que la ley que regula los colegios
como asociaciones gremiales establece que no exis-
te obligatoriedad de la colegiatura para ejercer la
profesién, se crea el capitulo estudiantil para esti-
mular la colegiacién de estudiantes de los iltimos
cursos de la carrera de quimico farmacéutico. Se
establece que su funcionamiento deberd imple-
mentarse en todos las regiones donde exista uni-

versidad que imparta la carrera.

Academia de Ciencias
Farmacéuticas

de Chile

El Colegio toma la iniciativa para la creacién de
la Academia de Ciencias Farmacolégicas de Chi-
le, come instancia superior para estimular el pro-
greso y desarrollo de las ciencias y la profesién

[".'—_(I'['na(‘éllllcil, SE crea l(\l'l'lil['l({() como I'I'IOLI{"'O l"—_L
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Real Academia de Farmacia de Espana. De he- Inse I‘Ciél’l internaeional

cho, la Academia se funda reuniendo como nii-

cleo inicial a los quimico farmacéuticos chilenos

que a la sazén ostentaban la nominacién de miem- S(.’Jlfiﬂ},‘(’”fﬁ’ﬂﬂf‘.{'i? de loo FEatudios de

bros correspondientes de la Academia Espaiiola. Farmacta en C[J.E.[f y [ rewnion
Latinoamericana de Ceencias
Farmacéuticas

ACADEAMIA DE CIENCIAS

FARMACEUTICAS DE CHILE El primer curso de larmacia se creé en Chile en

Merced 30 Santiago el Instituto Nacional en febrero de 1833, Para ce-
‘ lebrar el sesquicentenario el Colegio acordé rea-

NUMERO DE LAS PLAZAS CORRESPONDIENTES A lizar una reunién cientifica internacional. Es asi
LOS ACADEMICOS DE NUMERO DE LA ACADEMIA DE que en noviembre de 1983 se efectué en Santiago
CIENCIAS FARMACEUTICAS DE CHILE la 11 Reunién Latinoamericana de Ciencias Far-
macéuticas, con la participacién de destacados
Mombres S ; ) : %
) Cie!'lllll(.'ﬁs nac:ona]es‘y BX[I'{IHJEI"DS. CUnSlItU“Vén—
1. Sr. Oscar Agero Corvalan J g n i |
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4. Sr.César Leyton Garavagno realizé la asamblea solemne de instalacién de la
5. Sr.Anibal Pinto Alvarez Academia de Ciencias Farmacéuticas de Chile.
5. Sr.Aquiles Arancibia Orrego
7. Sr.(César Gonzalez Ordstica SO Ul et
. aé:h de Pnruemudangm—(‘uﬂ:l P
8.  Sr. Mario Sapag-Hagar R e TR e
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14. St. Sinforiano Romeo Vallejo : 49, Rogien Hetropolitans d Santisgs. o Sencia-
MO . 2.~ Aprutbgnve los ustatutos por los
15, Sr. Alejandro Aldea Lindenau T Sualus ue e do rogic a cicads encidad, on 1o céroi-
iy que dan testimenis lno cserl
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Federacién
Farmacéutica
Sudamericana

Durante la primera Jornada Internacio-
nal llevada a cabo en Arica se coincidié
en la conveniencia de crear una organi-
zacion que lacilitara el trabajo conjunto
vy estimulara la cooperacién de los
quimico farmacéuticos de la zona consti-
tuyéndose un Comité para trabajar en
esta iniciativa. El Colegio liderd estas ac-
tividades y en la Jornada internacional
realizada en Cérdoba se decidié fundar
la Federacién Farmacéutica Sudamerica-
na cuya Asamblea constituyente se reali-
z6 en Santiago, eligiéndose en esa circuns-

tancia su primera directiva provisoria.

Postrimerias

del siglo XX

Coartado por el giro que ha tomado la actividad
farmacéutica en el sistema econémico vigente, al
finalizar el siglo XX, el Colegio se orienta de ma-
nera preferente a promover y fortalecer los as-
pectos conceptuales esenciales de la formacion,
perfeccionamiento y proyeccién de la profesion,
tantos en los aspectos académicos como del ejer-

cicio permanente.

Sin embargo, la década de los 90, especialmente
en su segundo quinquenio, marca un cierto resur-

gir de la actividad gremial del Colegio, a través de

su participacién activa en distintas comisiones y

consejos,

Politica de
Medicamentos

En agosto de 1995, el Colegio se integra a la "Co-
misién Nacional de Medicamentos” y promue-
ve medidas que favorezcan el uso racional del
medicamento, como es el control con receta re-
tenida en la dispensacién de todas la benzodia-
zepinas.

Promueve con decisién recuperar para el medi-
camento su calidad de "bien social esencial en
salud” y en agosto de 1996 se logra promulgar
una “politica de medicamentos” que define linea-
mientos en las dreas de seleccion, produccién,
control de la cadena de produccién, distribucién
v uso, prescripeién, dispensacién, informacién,
capacitacién y formacién del recurso humano e
investigacidn.

Asimismo, se logra la aprobacién de una nueva
Lista de productos farmacduticos comercializados en of
pacs eorredgpondientes al Formulario Nacional de medi-
camentos que actualiza la produccién de genéricos
del pais.

La Comisién Nacional de Medicamentos insta
al ISP a exigir las normas de buenas pricticas
de manufactura del afio 1992, Lo que acuerda el
ISP con la industria farmacéutica en plazos es-

c;t|011(ldos.
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FACULTATIVOS RECIBIRAN 22 % DE AUMENTO EN TRES ANOS

Firmado Acuerdo de Mejoramiento
Econémico entre Médicos y Minsal

Reformas a la Ley
15.076 del Médico

Funcionario

o |‘Llf\[1[g_ 1995 se entregara un reajuste de 5 % y adicionalmente un bono equiva
ente al 47,5 % de la renta mensual.
@ | documento consulta diversas instancias de fortalecimiento del sector g
de salud, tanto en el plano del personal prestador de servicios como en e i de los

En octubre 1995, el Colegio, a través de su presi-
dente, se integra al Consejo Consultivo Nacional
de Salud cuyo tema central es el financiamiento
de la Salud Piblica para la Reforma. Consejo que
funcioné regularmente hasta 1998.

En el mismo mes de octubre de 1995, tras una
consulta nacional a todos los quimico farmacéu-
ticos que laboran en el Servicio de Salud, el Cole-
gio —conjuntamente con el Colegio Médico y el
Colegio de Dentistas— acuerda un paro solida-
rio en favor de la reforma de la Ley 15.076 y me-
jora de las remuneraciones.

Como efecto de estas manifestaciones, se confor-
mard una comisién negociadora con el Ministerio
de Salud, cuyo trabajo y acuerdos son ratificados
por el Ejecutivo, en la persona del presidente
Eduardo Frei Ruiz-Tagle.

En 1997, el Colegio trabaja con la Comisién de
Salud de la Cdmara de Diputados para mejorar
v lograr el avance del proyecto de reforma en-
viado por el Ejecutivo. La Ley 19.644, que mo-
difica la Ley 15.076, serd publicada en agosto
de 2000.

Aspectos profesionales

En 1997, el Colegio hace presente al Ministerio
de Salud, su reconocimiento al Reglamento del

Sistema Nacional de Control de Productos Far-

usuanos,

ermiitird of

i
i ik

1 abiurn

imenla edoliing

macéuticos, alimentos de uso médico y cosmé-

ticos y aprovecha la ocasién para manifestar

una serie de preocupaciones gremiales que

afectan a la profesién:

@ Se solicita la direccién técnica profesional
permanente en las farmacias.

# El término de almacenes farmacéuticos.

¢ El retiro de la urgencia del proyecto de
reforma de la Ley 15.076 para mejorar aspec-

tos como la carrera

funcionaria, la esta-
bilidad laboral, la
recuperacién de cargos
de quimico-farmacéutico
en el servicio de salud y
muy particu]armentc. el
desarrollo de estrategias
que permitan aplicar la
recién publicada politica

de medicamentos.

80 La Aecidin Gremial




Tareas conjuntas
con otros Colegios
Profesionales

Para electos de una tarea conjunta con otros cole-
gios prolesionales que contribuyan a rescatar las
atribuciones perdidas en 1980, el Colegio de Qui-
micos Farmacéuticos realiza acciones tendientes
aestrechar lazos con otras asociaciones gremiales
del sector.

En este contexto, firma un convenio de "Coope-
racién para la Educacién de la Poblacién en el
Uso de Benzodiazepinas”, en conjunto con el Co-
legio Médico y la UNFACH, en la que también
participa el Sernac.

El conjunto de profesionales Universitarios de la
salud: Colegios Médico, Quimico-Farmacéutico,
Matronas, Nutricionistas, Kinesiélogos. Fonoau-
dislogos, Terapeutas Ocupacionales, Tecnélogos
Médicos y Asistentes Sociales conforman un gru-
po representativo de la salud.

Todos ellos adhieren a una propuesta “Politica de
Salud de Chile”, documento que es dado a cono-

cer piiblicamente en conlerencia de prensa.

Comisién Nacional
de Control
de Medicamentos

En 1998, en forma paralela a la “Comisién Na-
cional de Medicamento” se crea la "Comisién Na-

cional de Control de Medicamentos”, cuya linali-

dad es integrar a la industria farmacéutica y
otros actores del mundo farmacéutico y en el
que estd presente el Ministerio de Salud, el Di-
rector del ISP, representantes de la Facultad de
Ciencias Quimicas y Farmacéuticas de la Uni-
versidad de Chile, de la Facultad de Medicina
de la Universidad de Chile, del Colegio Quimi-
co-Farmacéutico, del
Colegio Médico, del
Colegio de Dentistas,
de ASILFA, de la Ca-
mara de la industria
farmacéutica y los
quimicos farmacéuti-
cos: Prof. Aquiles
Arancibia, Prof. Ro-
drigo Nieto y Dr.

Q.F. Elmer Torres.

Los temas de esta comisién fueron:

a. Estudiar y proponer normas que permitan ga-
rantizar la seguridad y eficacia de los produc-
tos farmacéuticos.

b. Estudiar y proponer normas que permitan con-
trolar la autenticidad de las recetas.

¢. Estudiar v proponer una normativa que hje la
responsabilidad médica en la prescripeion y la
del quimico-farmacéutico en la dispensacién con
el fin de lograr una mayor accesibilidad a los
medicamentos esenciales en términos de equi-
dad, calidad y seguridad, a través de posibilitar
la eleccian de alternativas farmacéuticas cuan-
do proceda.

El resultado de este trabajo se plasma en el De-

creto N 375, que es enviado a tramitacién a la

Contraloria General de la Repiblica, organismo

en el que atin se encuentra en espera de su Toma

de Razon y Publicacion.
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L NUEVO

PROFESIONAL

La institucionalidad farmacéutica del pais al ini-
ciarse el siglo XXI est4 claramente dominada por
el efecto de la nueva légica econémica implanta-
da en el pais a partir de la década de 1980, cuyo
mis claro efecto es la indefinicién de una politica
de medicamentos y el fenémeno de la concentra-
cién de la propiedad de las farmacias en grandes

Cconsorcios.

La “cadenizacién”

A diciembre de 2001, el comercio farmacéutico
nacional involuera 600 millones de délares, de los
cuales el 85% se comercializa a través de farma-
cias y un 15 % representa compras del Estado.

Existen 1.450 farmacias de las cuales 900 perte-
necen a las cadenas: Ahumada, Cruz Verde y Sal-
coBrand y 550 son independientes, siendo unas

300 de propiedad de quimicos farmacéuticos.

De los quinientos veintiocho millones de délares
que representa la venta directa a piblico de me-
dicamentos, el 85% es comercializado por las ca-
denas y el 15% restante corresponde a ventas en
farmacias independientes.

Favorecidas por estas nuevas condiciones y por
sus resultados, las cadenas de farmacias han con-
tinuado extendiéndose, nacional e internacional-
mente, a la vez que impulsados por las necesida-
des de su crecimiento, se vuelcan a la bisqueda

de propuestas que atraigan al cliente.

El profesional

de farmacia

Desde el punto de vista de la profesién farma-
céutica, si bien las cadenas se constituyen en un

factor de amenaza para el ejercicio profesional
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liberal e independiente, al obligarse a mantener
farmacéuticos en todas sus larmacias, van gene-
rando una necesidad creciente de profesionales
v abren un amplio campo laboral para todos
aquellos Farmacéuticos no atraidos por el ideal

de una farmacia propia.

[.a atencién
farmacéutica

Siguiendo los postulados de servicio que impulsa
el nuevo esquema econémico imperante en el pafs
y conacedores de la gran importancia asignada por
la comunidad al antiguo rol social del farmacéuti-
co, las cadenas buscan incorporar los postulados
de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
en cuanto a la
Atencién Farma-
céutica, centrados
éstos en devolver
al farmacéutico
una mayor res-
ponsabilidad en

los tratamientos

con el fin de inte-
grarlo al logro de resultados terapéuticos defini-
dos y mejor calidad de vida para cada paciente.
Algunas cadenas han formalizado amplios con-
venios con universidades chilenas en torno a la
formacion prolesional y realizan importantes tra-
bajos en el ambito de la [armacia clinica, el re-
embolso de gastos en medicamentos y la
ampliacién del acceso al medicamento a amplios

sectores (1(.‘ la C(‘)I‘I'IL]I'IIl(l&l\‘.I,
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Prezaa Greficas Campaia 2002

Los dmbitos de
la accion para

el siglo XX1

Dentro de las acciones emprendidas por el Co-
legio Quimico Farmacéutico y Bioquimico con
miras a disponer de informacién acreditada que
permita afinar y materializar las acciones que se
proponen para el siglo XXI, realizé estudios ten-
dientes a conocer de la manera mds ajustada
posible el universo laboral en que se desenvuel-
ve la profesién.

De esta forma, a través del Andlisis de la Farma-
cia en Chile realizado por el Dr. Q.F. Julidn
Mascaré, se establecié un registro que permite
contar con un conocimiento cabal del universo de
farmacias comerciales o comunitarias que existen
en el pais, asi como su localizacién y su relacién

por cada 10.000 habitantes.

"Consultar
a su Farmacéutico

mpre saludable”



Asimismo, a través de los olicios del Dr. Q.F
Adridn Vega Ferndndez, presidente de la Socie-
dad de Quimicos Farmacéuticos de la Industria
Chilena, SOQUIFICH, se identificé el campo la-
boral de los Quimico-Farmacéuticos en la Indus-

tria Farmacéutica de Chile.

SOQUIFICH

La Sociedad de Quimicos Farmacéiticos de la
Indwatria de Chile, SOQUIFICH, fue creada en
1938 por destacados doctores entre log que se cuentan
loa quedmico-farmacéuticos Hario Martinez, Renzo
Picasso, Federico Barros, Jorge Gareta, Pedro
Bacigalupe, entre varios, algunos de loa cueales atin
permanecen activos.

SOQUIFICH eapera oblener su personeria juridica
durante el asio 2005 en gue cumple 43 asios de

actividad.

Anélisis de la

Farmacia en Chile

Fuente

La fuente utilizada para este estudio [ueron los
diferentes Servicios de Salud los cuales, a través
del Asesor Farmacéutico de dicha reparticién, en-
tregaron la némina de farmacias existentes, al 30
de septiembre, en cada comuna.

Para la informacién demogrilica y su distribucién
en comunas, provincias y regiones, se utilizaron
los resultados preliminares del Censo de Pobla-

cién realizado en abril de 2002.

Delimitacion

El informe incluye sélo farmacias comerciales o
comunitarias, tanto alopdticas como homeopdti-
cas y no incluye farmacias institucionales, de aten-
cién cerrada, de clinicas particulares ni farmacias

asistenciales u hospitalarias piiblicas o privadas.

Resultados Generales

La informacién obtenida a octubre de 2002, per-
miten establecer
% existe un total de 1.541 farmacias con resolu-

cién sanitaria de funcionamiento en vigencia

o

el 45.9% de estas farmacias se encuentran en la

Regién Metropolitana

o

por provincias, de las 51 que comprende Chile,
cinco (9.8 %) carecen de farmacia. La pobla-
cién total abarcada suma 22.038 habitantes

@ por comunas, existen 136 sin farmacia. Cinco con
una poblacién de 20.000 habitantes y més, diez

con una poblacién menor a 10.000 habitantes

]

el 31.6% de estas comunas sin farmacia tienen me-
nos de 5.000 habitantes, lo que las hace insuficien-
tes para sostener comercialmente una farmacia.

La razén Farmacia por 10.000 habitantes alcanza

un valor de 1.02 para el pais.

Futuros usos del Estudio

Como producto de este estudio se ha construido
un banco de datos que, con cierta profundizacién
yextrapolacién, entregard valiosa informacién so-
bre la farmacia comunitaria y que puede ser am-
pliado por la incorporacién de nuevas variables u

otro Iipn de establecimientos.
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Las Pergpectivas del Colegio

Las tareas que se plantean al Colegio Quimico Far-
macéutico y Bioquimico de Chile dentro de este
nuevo régimen farmacéutico del pais se orienta,
entonces, a recuperar para la profesién una iden-
tidad social que le devuelva la importante gravi-
tacién que tuvo dentro de la comunidad nacional
en los siglos precedentes.

Como objetivo instrumental para los afios veni-
deros se plantea el reconquistar condiciones mds
proclives para un desarrollo profesional y gremial
atin mas fructifero y encontrar puntos de encuen-
tro y equilibrio en la pugna generada por el anta-
gonismo de las dos concepciones farmacéuticas
confrontadas al terminar el siglo XX.

En la base de este cometido, el rescate del rol so-
cial del farmacéutico y su reinsercién plena en la
comunidad como un profesional de la salud que
se compromete con su misién a través del ejerci-
cio profesional en la docencia, en la investigacién,
en la elaboracién y control de medicamentos y pro-
ductos farmacéuticos y, de manera muy especial,
a través de la dispensacién en farmacias comuni-
tarias y asistenciales.

Las condiciones para apuntar a estos objetivos son
propicias.

Los actuales sistemas de salud del pais, tanto es-
tatal como privado, a pesar de algunas delicien-
cias esenciales, han conseguideo excelentes indi-
cadores sanitarios nacionales, sélo comparables a
paises desarrollados.

Isto, mas por la calidad humana de los profesio-

nales, técnicos y funcionarios del sector, que por
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un apoyo del Estado, por buenas remuneraciones

o por el reconocimiento social que su labor des-
pierta en la comunidad.

Hay, entonces, mucho por hacer en favor de los
gremios de la salud, entre los que se encuentran
quimicos farmacéuticos y bioquimicos.

No sélo en los aspectos salariales, también en cons-
truir una atencién en salud que sea mds equitati-
va, oportuna, eficiente y de mayor calidad en sus
prestaciones y, al mismo tiempo, que permita el
acceso a los beneficios de la medicina moderna a

las personas que hoy estin marginadas.



Diversas vistas del interior de
la Sede del Colegio deapuda de

dut reataaracidn

Lograr una dindmica moderna de cambios que
asegure un sistema de salud integral, equitativo
yoportuno donde gremios, empresarios, colegios,
profesionales, usuarios y politicos tengan una
participacién activa para solucionar el anacro-
nismo inconsulto actual y los que se vayan gene-
rando.

Chile, pais innovador en politicas de medicamen-

tos, a nivel mundial, con logros como el abando-

nado Formulario Nacional y los listados de medi-
camentos esenciales, carece hoy de una politica
transparente de medicamentos.

Se hace indispensable —entonces— devolver al

medicamento su cardcter de bien esencial y a los

farmacéuticos y bioquimicos el reconocimiento
que les cabe como expertos, investigadores y fa-
bricantes de este bien social.

Como integrante del sector salud, la profesién

puede contribuir de manera eficaz:

@ a que la comunidad toda obtenga un acceso ple-
no y oportuno a los medicamentos por medio
de perfeccionar su distribucién, comercializa-
cién y dispensacién

@ a aplicar la experiencia farmacéutica a la defi-
nicién de politicas claras que eviten la autome-
dicacién; que promuevan el uso racional de los
medicamentos; que eliminen la publicidad ex-
cesiva o engafiosa; que impidan la venta incon-
trolada sin supervisién profesional; y que for-
talezcan el respeto por la receta médica.

Amplio campo se abre también para el Colegio

Quimico Farmacéutico y Bioquimico en pro-

posiciones concretas para perfeccionar la insti-

tucionalidad farmacéutica en términos de im-

pulsar iniciativas como la incorporacién de

normas de buenas practicas de manufactura en
las empresas nacionales y la implementacién

de un reglamento de bioequivalencias.
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Postulados

Preasidentes y sus periodos

1. Ornaldo Villablanca Venegas 1942 1950

2. Luds Vivance Castro 1950 1957

5 Grillirme Urite Bari 7951 1955 Para contribuir a la solucién de los problemas se-
4. Vietor Cereceda Araneibia 1955 1962 nalados y garantizar una atencién equitativa a las
5. Augieato Vicira Volpc 1962 1965 personas, el Colegio plantea como postulados:

6. Lo Jorquera Vargas 1965 1965

7. Hermann Schmidt-Hebbel 1965 1967

8. Pedro Bacigalupe Otero 1967 1969 P, !, 9, 19 oo % :

9. Mario MHartinez Abumada 1969 1981 0 '{{;(ﬁ e.gc’nef ol 0 fecicameniod
10. Aguiles Arancibia Orrego 1981 1987 asimilares intercambiables

11 Félix Iglesias Cortés 1987 1989

12, Antonio Morris Peralta 1989 1995 Con miras a disminuir el precio de los medica-
15, Daneel Méndez Gonzdlez 1996 2000 mentos como garantia de acceso a ellos por parte
14. Antonto Morris Peralta 2000 200! de las personas con menos recursos, lograr que se
15. Elmer Torres Cortés 2000 2005

aplique a los medicamentos que figuran en el Lis-
tado de Medicamentos Esenciales propuesto por
la OMS y para aquellos que la Autoridad Sanita-
ria estime conveniente, una politica de medica-
mentos similares intercambiables, en la cual su
elaboracién se adjudiquen a empresas por medio

de licitacién piiblica.

Mercados transparentes con
productos de calidad demostrada y

Ut'rm::{dra Iiaffr:.-’:ﬂmc'ri Venegas ){?f’f(.‘f'{]c_—' r.ﬂ')"('{}l[&f
(1942-1950)

Lo anterior, incluye perfeccionar por parte del
Estado los reglamentos y su aplicacién en los as-
pectos de autorizacién, produccién, distribucién,
dispensacién, expendio e intercambiabilidad de los
medicamentos, para obtener un mercado trans-
parente, con productos de calidad demostrada y
precios al alcance de toda la poblacion.

De acuerdo con las empresas farmacéuticas pro-

Laetis Vieanco Cautro i 2 .
(19501951 ductoras de medicamentos, olrecer presentaciones
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de menor costo que conserven su alta calidad tera-
péutica utiizando envases clinicos, sin costos de
produccién médica y con menor carga impositiva
que permitan atender las necesidades de atencién
de las patologias descritas en la reforma de salud

que aplica el Gobierno (Plan AUGE).

Politica de dosts unitaria
Y guias terapéuticas (Arsenales
Farmacoldgicos)

Implantar en el pais una politica de dosis uni-
taria y de guias terapéuticas basadas en la
evidencia, para mantener arsenales farmacolé-
gicos regulados por el quimico farmacéutico,
tanto en la farmacia hospitalaria como en la co-

munitaria.

Reembolso del gasto en
medicamentos

Propiciar un sistema de reembolso del gasto en
medicamentos en ambos sistemas, FONASA e
ISAPRES, para las patologias certilicadas por la
receta médica.

Promover que los usuarios accedan a los medica-
mentos a través de sistemas mediatizados por se-
guros de salud, mutuales, cooperativas, sindica-
tos, departamentos de bienestar, municipalidades
y otras instituciones ad boc.

El rol del farmacéutico en la administracién de
beneficios farmacéuticos debera ser fundamen-
tal en el crecimiento del mercado de administra-
cién de salud en Chile, con miras a aumentar la
cobertura de la seguridad social hacia los medi-

camentos.

Guillermo Uribe Barra

Victor Cereceda Arancibia

Awginita Vieira Volpi

Lt Sovgera Vargao

(1951-1953)

(1955-1962)

(1962-1965)

(903-1963)
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Stwitema de fdrmacovigilancia

Implantar un sistema de informacién estatal per-
manente de firmacovigilancia al cuerpo médico y
farmacéutico, que permita a estos profesionales
estar oportunamente informados de lo que ocurre
con los medicamentos que se comercializan en el
pais, con respecto a su calidad, uso y reportes de

Hermann Schmidt-Hebbe!
(1965-1967) reacciones adversas.

Farmacia como centro de salud

Considerar la colaboracién de las 1.541 farma-
cias del pais en las campanas de Salud del Su-
premo Gobierno y reconocerlas como “Centros
de Salud” donde se practique la "Atencién Far-
Pedro Bacigalupe Otero macéutica”.
(1967-1969) Fomentar la presencia farmacéutica en un niime-
ro suficiente para cubrir una buena atencién en
las farmacias comunitarias y de un quimico far-

macéutico por cada cien camas en los hospitales.

El avance tecnoldgico

Serd de gran trascendencia para el tema de los

Mario Martinez Abumada

medicamentos en el Siglo XXI tener en cuenta
(1969-1981)

desde ya que los grandes avances que ha experi-
mentado la biologia molecular y la biomedicina
producirdn un gran impacto en la industria far-
macéutica.

Nuevas realidades como la terapia génica y la far-
macogenética conllevardn nuevas exigencias en la
manufactura, control de calidad, distribucién, ma-
nejo de pacientes y aspectos éticos que conforman
grandes desalios para la profesién farmacéutica,

Agueiles Arancibia Orrego X X .
(1981-1987) la cual deberd realizar los cambios necesarios en
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su lormacién curricular para tomar el liderazgo

que le corrcspondc.

Atencion Farmacéutica

Abrir los cauces para materializar la Atencién
Farmacéutica y hacer realidad esta practica pro-
fesional llamada a satisfacer necesidades de los
pacientes.

Esto requiere del trabajo del farmacéutico en con-
junto con otros profesionales del sector, como una
forma eficaz de promover la salud y prevenir en-
fermedades por medio de establecer, monitorear,
iniciar y modificar el uso de los medicamentos para
asegurar tratamientos seguros y efectivos, opti-
mizando la calidad de vida de los pacientes y al-
canzando resultados clinicos positivos y econémi-
camente convenientes.

Las actividades del farmacéutico estardn relaciona-
das con la administracién de alternativas de medi-
camentos, interpretacién de su cobertura y estudios
de utilizacién concurrentes.

La farmacia hospitalaria, al igual que la Farmacia
privada, deberd llevar implicita la Atencién Far-
macéutica y el objetivo en esta drea serd desarro-
llar en todos los hospitales y clinicas el uso racio-
nal y eficiente de los medicamentos y la compra
inteligente del arsenal farmacéutico, con miras a
reducir los costos de salud tanto para las empre-
sas privadas como para el Estado.

Igualmente, la farmacia hospitalaria debera apro-
vechar la oportunidad que existe para desarrollar
una unidad especifica de farmacia clinica, impor-
tante alternativa para apoyar la bisqueda de tera-
pias medicamentosas especificas, basindose en la
interaccién profesional de médicos farmacélogos y

farmacéuticos clinicos.

Felix fgleatan Corté
(1987-1989)

Antanio Morria Peralta
(1989-1995 / 2000-2001 )

Daniel Méndez Gonzilez
(1996-2000)

FElwer Torves Cortés
(200-2005)
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Actualizar la reglamentacion

Para reforzar los tres principios fundamentales
que se aplican a los medicamentos a favor de la
salud de la poblacién —seguridad, calidad y efi-
cacia— parte signilicativa de los esfuerzos debe-
rdn orientarse a actualizar el Cédigo Sanitario; el
Reglamento de Control de Productos Farmacéu-
ticos, Alimentos de uso médico y Cosméticos; el
Reglamento de Farmacia y otros Establecimien-
tos Farmacéuticos; y el Reglamento de Estupefa-

cientes y Psicotrépicos.

Modernizar el control

Respaldar al Instituto de Salud Piblica y a los
Servicios de Salud en su tarea de hacer cumplir
las normas de salvaguarda piblica de la salud, por
medio de aplicar un sistema vigente de control,
fiscalizacién y vigilancia en todas las etapas del
medicamento: investigacién, desarrollo, produc-
cién, importacién, distribucién, venta y conser-
vacién de los productos.

Lograr que a corto y mediano plazo, la olicina
de farmacia evolucione hacia convertirse en un
centro de servicios farmacéuticos y de orienta-
cién sanitaria, de mayor amplitud que la pricti-

ca actual.
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Considerando que la gran mayoria de los profe-
sionales farmacéuticos ejercen en la oficina de
Farmacia, este ejercicio profesional debe ser apo-
yado a través de una formacién académica reno-
vada por las universidades, autoridades de Salud
v la propia Empresa Privada.

El desarrollo future de la profesién farmacéuti-
ca necesariamente deberd pasar por un trabajo
mancomunado que articule en forma eliciente y
armoniosa la participacién de las Universidades,
Colegio Quimico Farmacéutico y Bioquimico,
autoridades de Salud y de la propia empresa pri-
vada, frente al consenso que existe de la necesi-
dad de formular un plan de estudios moderno
para el quimico-farmacéutico. Esto deberd estar
mas orientado a las necesidades farmacéutica, a
la intensificacién de la linea biolégica, a la for-
macién clinica, al impulso de una concepcién so-
cial del ejercicio profesional y de una actitud de
servicio.

De acuerdo al desarrollo tecnoldgico que se espe-
ra en la industria del medicamentos y al nuevo
concepto de administracién de salud que incluird
la atencién farmacéutica, es previsible una com-
pleja gama de nuevas responsabilidades para el
profesional farmacéutico, por lo que habrd que
crear nuevas instancias de especializacién y pro-
gramas permanentes de Educacién Farmacéutica
Continua, que requerirdn de los profesionales la
renovacién periédica de una Licencia para ejer-

cer de acuerdo a su Especialidad.




El futuro del quimico farmacéutico

Actual Mesa Divectiva: Tearere General (LI Claudio
Barrias, Secretaria General Dra. Q.F. Maria Elena Sepiilveda,
Presidente Elmer Torres Cortés, Vicepreatdente

Dire Q. F Luta Edeardo Jobnsan

Si seguimos los modelos internacionales, el rol del
quimico farmacéutico hacia el siglo XXI estd lla-
mado a adquirir cada vez mayor importanciay tras-
cendencia si se da la integracién con los pacientes,
de acuerdo con las ideas y conceptos que maneja la
Organizacién Mundial de la Salud —OMS— y la

Federacién Internacional Farmacéuticos —FIP —.

Cultura del Medicamento

Para ello serd necesario promover una gran cam-
pana de difusién para crear en Chile una Cultura
del Medicamento.

Lograr que la poblacién comprenda la calidad de
“bien social esencial” que tienen los medicamentos.
Informar adecuadamente a los usuarios la rela-

cién esencial entre el medicamento y la recupera-

cién de la salud y de la calidad de vida. La necesi-
dad de respetarlo, de administrarlo de acuerdo a
normas muy bien establecidas, de no abusar de
los medicamentos, usarlos sélo cuando es necesa-
rio, para sus lines especilicos.

Asimismo, hacer comprender a la comunidad qué

se debe esperar de la farmacia y del farmacéutivo.

[dentidad vocial del farmacéutico

Si se logra proyectar la imagen piblica del farma-
céutico como el garante de la calidad, eficacia y
seguridad del medicamento; como promotor del
uso racional del medicamento; como un informa-
dor y referente del medicamento, el usuario en-
tenderd que debe comprar los medicamentos alli
donde le entreguen la informacién adecuada para
que ese medicamento sea elicaz,

Mientras eso no suceda, el chileno seguird compran-
do el medicamento en cualquier parte, incluso en la
calle, automedicandose irresponsablemente, sin con-
ciencia de los peligros a que expone su salud.
Todo intento por devolver a la profesién su identi-
dad social pasard necesariamente por una cultura

del medicamento que haga esperar y exigir la pre-

sencia del quimico farmacéutico en la farmacia.

Para ello, los primeros en asumir su importancia
deberdn ser los propios quimicos farmacéuticos,
quienes deberdn creer en su rol social y hacer sen-
tir a la comunidad que su profesién juega un pa-

pel insustituible en la sociedad.
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ANEXO

La Farmacia Comunitaria en Chile

Octubre, 2002

Introduccién
Dr. Q.F. Julidn Mascaré V.

Con motivo de conmemorarse este afio el sexagé-
simo aniversario de la creacién del Colegio de
Quimico-Farmacéuticos de Chile A.G., esta enti-
dad estimé conveniente dar a conocer en térmi-
nos cuantitativos la situacién de la farmacia co-
munitaria o comercial en el territorio nacional.
Para ello, se solicité a cada Asesor Farmacéutico
de los diferentes Servicios de Salud del pafs, nos
dieran a conocer la némina de farmacias existen-
tes al 30 de septiembre en cada comuna de su Ser-
vicio. A partir de este dato bésico y, haciendo las
agrupaciones el caso, surge el presente informe.
Los datos de poblacién han sido tomados de los
resultados preliminares del Censo de Poblacién
realizado en abril del presente afio. De esta mis-
ma [uente, han sido tomadas las comunas, pro-
vincias y regiones, respetando la forma como apa-
recen escritos los nombres de cada una de ellas.

Conocido el dato del nimero de farmacias comer-
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ciales y de poblacién para cada comuna, se cons-
truy6 para cada una de ellas la razén Farmacias/
10.000 habitantes, indicador de uso habitual para
expresar la relacién entre establecimientos dispo-
nibles para una cantidad arbitraria de poblacién .
Por ser el indicador mas usado, permite la com-
paracién nacional e internacional y su f4cil com-
prension lo hace itil con fines de divulgacién de
la informacién. Por otra parte, un valor «cero»
indica ausencia de farmacias en la comunidad, si-
tuacién que no sucede si se construye el indica-
dor inverso (Habitantes/Farmacia), también usa-
do en estudios de este tipo.

En el presente informe se han incluido sélo las
farmacias comerciales o comunitarias, tanto alo-
péticas como homeopiticas, pero se han excluido
las farmacias institucionales (por ejemplo de Fuer-
zas Armadas y de Orden), aquellas de propiedad
de Asociaciones que atienden sélo a sus beneh-
ciarios o que no son de ficil acceso al piblico y
que no cumplen turnos, aquellas de Clinicas par-
ticulares y, por supuesto, todas las Farmacias asis-

tenciales u hospitalarias piblicas o privadas.




Los datos del nimero de larmacias deben acep-
tarse como cerrados a octubre de 2002, lo que no
es tan cierto para la Regién Metropolitana en que
dichos datos corresponden a junio de 2002, ya que
fueron tomados de la publicacién que hace perié-
dicamente la Secretaria Regional Ministerial de
Salud de dicha Regién acerca de los “Estableci-
mientos Farmacéuticos de la Regién Metropoli-
tana”, el que incluye un estudio de todos los esta-
blecimientos farmacéuticos de la Regién segtin los
define el Reglamento de Farmacias en vigencia
en Chile en la actualidad.

De esta misma fuente provienen las tablas en que
se entrega la totalidad de establecimientos para la
Regidn y su distribucién porcentual segiin tipo de
establecimiento, informacién que por su impor-
tancia relativa respecto del total de establecimien-
tos del pafs tiene gran relevancia.

Conviene tener presente que los datos presenta-
dos pueden tener algiin grado de imprecisién, ya
que se han incluido las farmacias con Resolucién
Sanitaria de Funcionamiento adn en vigencia a la
fecha de cierre del estudio. Del mismo modo, las
farmacias que hubieren podido tener en trdmite
su Resolucién de funcionamiento a la fecha del
estudio no han sido incluidas. En todo caso, esta
imprecisién no deberfa superar estimativamente

un 2%.

Algunos comentarios

Con los alcances expresados en la Introduccién,
se establece que en Chile a octubre de 2002 te-
nian su Resolucién Sanitaria de funcionamiento

atin en vigencia un total de 1.541 [armacias.

El 45,9% de ellas estian ubicadas en la Regién
Metropolitana, la que sumada a la Regién de Val-
paraiso y del Bio Bio eleva este porcentaje a un
69,2%, en tanto que la poblacién para estas tres
Regiones alcanza al 62,7% sobre el total pais
(15.060.341 habitantes)

Segiin la fuente censal ya citada, existen en Chile
51 provincias, de las cuales cinco (9,8 %) carecen
de farmacia. No obstante lo anterior, debe sefia-
larse que estas provincias cuentan con poblacio-
nes pequeiias, desde la provincia de Antdrtica
Chilena con 1.945 habitantes hasta Tierra del
Fuego con 6.985 habitantes. Estas cinco provin-
cias sin farmacia suman una poblacién de 22.038
habitantes.

La razén farmacias/10.000 habitantes alcanza un
valor de 1,02 para el pafs, con un maximo de 1,25
para la Regién de Valparaiso.

El andlisis de este indicador por provincias, se-
fiala un valor de 2,00 para la provincia de San
Antonio en la Regién de Valparaiso, valor que es
superado por la provincia Capitdn Prat que, pa-
radéjicamente, con una farmacia para sus 3.987
habitantes eleva el indicador a 2,561 farmacias/
10.000 habitantes.

Para la Regién Metropolitana, el indicador al-
canzaa 1,17 farmacias /10.000 habitantes, el que
sube a 1,33 para la provincia de Santiago, que
aparece con 618 farmacias sobre las 707 que exis-
ten en la Regién.

La razén farmacias/10.000 habitantes disminuye
a 0,45 para las provincias de Cordillera y Chaca-
buco en la Regién Metropolitana.

Al agrupar las provincias (51) segiin su razén far-
macias/10.000 habitantes se encuentra que 62,8%
de ellas (32) presentan una razén entre 0,50a 0,99,
porcentaje que se eleva a 80,4% si el rango de la

razén se amplia a 1.49. Por otra parte, es posible
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apreciar que 12 de las 51 provincias tienen una
razén 1,00 farmacias/10.000 habitantes o mayor.
Al hacer el anilisis por comuna, se tiene que 156
de las 342 comunas existentes en el pais (39,7%)
carecen de farmacia. Por otra parte, se tiene que
el 26,9% de las comunas tienen una razén igual a
1.00 & mayor.

De las 136 comunas sin farmacia, 10 correspon-
den a comunas con menos de 1.000 habitantes y
51,6% de estas comunas sin farmacia tienen me-
nos de 5.000 habitantes. Con estas poblaciones,
es poco probable que estas comunas sean capaces
de sostener comercialmente a una farmacia.

Por otra parte, llama la atencién que existan cin-
co comunas que, teniendo poblaciones de 20.000
v mds habitantes, no tengan farmacia, desde la
comuna de Teno con 25.438 habitantes, en la pro-
vincia de Curicé, Regién del Maule, hasta Chi-
llin Viejo con 20.981 habitantes en la provincia
de Nuble, Regién del Bia Bio.

Finalmente, se presenta separadamente para cada
Regién las farmacias de cada comuna segtin pro-
vincia. Para cada comuna y provincia se ha cal-
culado el indicador farmacias/10.000 habitantes,
obteniéndose con ello una visién detallada para
todo el pais.

Cabe destacar que, producto de este estudio, se
ha construide un banco de datos de las farmacias
comerciales del pais, el que con cierto grado de
trabajo de actualizacién, puede entregar valiosa
informacién sobre la farmacia comunitaria, del
mismo modo que puede ser ampliado por la in-
corporacién de nuevas variables u otro tipo de
establecimientos. Por supuesto, este banco de da-
tos estd a disposicién de los interesados previa
solicitud eserita al Colegio.

El Colegio de Quimico-Farmacéuticos de Chile

A.G., deja expresa constancia de sus agradeci-

mientos a quienes hicieron posible este trabajo,
muy en especial a los Asesores Farmacéuticos de
los Servicios de Salud que aportaron oportuna-
mente el dato basico para este estudio.

Julidn Mascaré Valdivia, Quimico Farmacéuti-
co, Licenciado en Salud Piblica, Miembro del Di-
rectorio Nacional del Colegio de Quimico-Farma-
céuticos de Chile A.C.
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TABLA 1 Farmacias por Region

Regién N° Farmacias %
I Tarapacid 48 3l
11 Antolagasta 36 2,3
111 Atacama 23 1,6
IV Coquimbo 56 3,6
Vv Valparaiso 193 12,5
V1l  O'Higgins 80 52
VII  Maule 65 4,2
VIIT Bio Bio 166 10,8
IX  Araucania 60 39
X Los Lagos 86 5,6
X1 Aysén 6 0,4
X1l Magallanes 16 1,0
Metropolitana 707 45,9
CHILE 1.541 100

TABLA 2 Razén Farmacias/10.000 habitantes seqiin Regiin

Regién Poblacién N° Razén
Farmacias Farmacias/

10.000 Habit.

I Tarapacd 426.551 48 1,13
11 Antofagasta 492.846 36 0,73
111 Atacama 252.353 23 0,91
IV Coquimbo 600.363 55 092
V Valparafiso 1.542.492 193 1,25
VI O'Higgins 773.950 80 1,03
VII  Maule 904.104 65 0,72
VIII Bio Bio 1.853.678 166 0,90
IX  Araucania 864.929 60 0,69
X Los Lagos 1.061.735 86 0,81
X1 Aysén 86.697 6 0,69
XII  Magallanes 151.869 16 1,05
Metropolitana 6.038.974 707 1,17
CHILE 15.050.341 1.541 1,02
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