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MERCADO FARMACEUTICO: MEDICAMENTOS DE PRESCRIPCION
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PORQUE UN CODIGO DE BUENAS PRACTICAS

y 4

SISTEMA DE AUTORREGULACION

Evita la regulacion y colabora con las autoridades sanitarias competentes.

Crea valor para la toma de decisiones bajo un enfoque de gestion de riesgos: las personas
juridicas pueden ser sujetos de delitos penales.

Genera confianza y credibilidad: explica la legitima necesidad de interrelaciones con
organizaciones sanitarias, profesionales sanitarios y organizaciones de pacientes: Principios de
Transparencia y Prevencion.
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PORQUE UN CODIGO DE BUENAS PRACTICAS

CODIGO DE BUENAS PRACTICAS DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA 2027

Un Unico documento que incorpora:

>

vV V VYV V

A\

DISPOSICIONES DEL CODIGO:

Promocion de medicamentos de prescripcion

Interrelacion con Profesionales y Organizaciones Sanitarias
Interrelacion con Organizaciones de Pacientes

Transparencia de las interrelaciones de la Industria Farmacéutica

©O O O O O

Reglas de Aplicacién, control, infracciones y sanciones

REGLAMENTO DE LOS ORGANOS DE CONTROL DEL CODIGO
Anexo | - Informe AEPD
Anexo Il - Plantilla de recogida de informacién

Anexo Ill - Guia de actuaciéon en comunicacion y relaciones con los medios
sobre medicamentos de prescripcion

Anexo IV - Guia y criterios de actuacion en relacion con los servicios prestados
por profesionales sanitarios o por organizaciones sanitarias

Anexo V - Guia y criterios de actuacion en la interrelacion de las compainias
farmacéuticas con “influencers”

Anexo VI - Consultas (preguntas y respuestas) sobre la interpretaciéon del Cédigo
de Buenas Practicas
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PORQUE UN CODIGO DE BUENAS PRACTICAS

y 4

ORIGEN Y EVOLUCION DE LOS CODIGOS

1991 Adopcion del Cédigo EFPIA como Cédigo Espariol (Adoptado en 1992)
2002 Nueva version del Codigo méas exigente y precisa

Versioén 2004 Guias de Desarrollo; Consultas (Preguntas y respuestas)

Unidad de Supervisiéon Deontologica
Version 2005 Adaptacién Cédigo EFPIA (nov. 2004); Reforzamiento y mejora continua
Version 2008 Nueva version Codigo de Interrelacion con Profesionales Sanitarios

Nuevo Cédigo de Interrelacidon con las Organizaciones de Pacientes

Versién 2010 Adaptacién y mejora Codigo de Interrelacion con Profesionales Sanitarios
Modificacion de los articulos 3, 10, 11, 14, 16y 17

Version 2012 Cddigo de Pacientes: Adaptacion al Cédigo EFPIA (jun. 2011)

Version 2014 Cadigo de Buenas Practicas de la Industria Farmacéutica 2014
Adaptado a las exigencias del Codigo EFPIA de Transparencia

Version 2016 Modificacion articulo 18: Transparencia (Informe AEPD)

Version 2021-23-25 Adaptacion Cédigo EFPIA y nuevos Anexos. Limites hospitalidad

Version 2027 Actualizacién general. Organizacién de pacientes; Procedimiento de

mediacion y denuncia; Anexo Guia Influencers.
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PRINCIPALES ACTUALIZACIONES

DEFINICIONES:
Nuevas:

Datos de la Vida Real: Informacion relacionada con el estado de salud del paciente y/o de la prestacion
meédica, recopilada de la practica clinica habitual a partir de fuentes tales como, pero no exclusivamente:
historias clinicas (incluidos datos de laboratorio), estudios clinicos distintos a ensayos clinicos, registros de
medicamentos y enfermedades, datos generados por el paciente o datos procedentes de otras fuentes, como
dispositivos moviles.

Influencer: persona fisica o juridica que actue por si misma o por medio de una entidad virtual, creadora de
contenido, con suficiente capacidad de influencia en plataformas digitales (como Facebook, Instagram, TiKTok,
Twitch, YouTube, o X, entre otras). Aunque pueden ser nombrados de distintas formas, en ocasiones también se

11

les denomina como “bloggers”, “vloggers”, “Youtubers”, “Instagrammers”, “Iiktokers” y/o “Streamers”.

Se modifica:

Redes Sociales: Plataforma tecnoldgica en linea que permite a las personas conectarse, interactuar y
comunicarse con otros usuarios a través de Internet. Estas plataformas estan diseriadas para que los usuarios
puedan crear perfiles y compartir contenidos con otros usuarios.

AMBITO DE APLICACION: referencia a la sujecion de la interrelacion con influencers al Cédigo
Autocontrol y la guia influencers.
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PRINCIPALES ACTUALIZACIONES

Articulo 2. INFORMACION A FACILITAR: 2.4 CODIGO QR en materiales promocionales.

2.4. Se permite el uso de codigos QR en los materiales promocionales dirigidos a Profesionales
Sanitarios para remitir a la ficha técnica de los medicamentos, siempre y cuando:

El codigo QR puede utilizarse para dirigir solo a la ficha técnica, para permitir el acceso a las
informaciones esenciales del producto segun los datos contenidos en ella, dando asi cumplimiento al
apartado 2.1.a).

El codigo QR debe remitir a la version mas actualizada de la ficha técnica autorizada, como
aparece en CIMA (Centro de informacion online de medicamentos de la AEMPS). Se debe indicar al
lado del QR que este remite a la ficha técnica del medicamento.

La informacion a la que hacen referencia los apartados 2.1.b), 2.1.c) y 2.1. d), no puede ir almacenada
en el QR y debe incluirse en el material promocional.

2.1. Todo material de promocion impreso debe incluir de forma clara y legible la siguiente informacion:
a) Las informaciones esenciales segun los datos contenidos en la ficha técnica vigente, precisando la fecha en la
que dichas informaciones se hayan elaborado o revisado por ultima vez
b) El régimen de prescripcion y dispensacion del medicamento.
c) Las diferentes presentaciones del medicamento, en su caso, y la dosificacion y/o la forma farmacéutica.
d) El precio de venta al publico, las condiciones de la prestacion farmacéutica del Sistema Nacional de Salud, en
Su caso, y cuando sea posible, la estimacion del coste del tratamiento.
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PRINCIPALES ACTUALIZACIONES

Articulo 11. REUNIONES CIENTIFICO PROFESIONALES:

* Se debe garantizar que las reuniones no constituyan incentivo.
« 11.4 Se corrige y aclara su contenido. Prohibicion de patrocinar y colaborar con reuniones
organizadas por profesionales a titulo individual.

Articulo 12. Se incluye una referencia expresa a la Certificacion del Conocimiento del Cédigo
(caracter VOLUNTARIO).

12.2. Deben desemperiar su trabajo de forma responsable, respetando la legislacion vigente y las reglas
eticas, asi como las disposiciones del presente Codigo.

Para facilitar el cumplimiento de este compromiso Farmaindustria ha desarrollado una herramienta que
permite acreditar el grado de conocimiento del Codigo: “Certificacion del Conocimiento del Codigo de
Buenas Practicas de la Industria Farmacéutica”. Se recomienda a las compariias que las personas que
directamente se encuentren relacionadas con las areas cubiertas por el Codigo obtengan dicho
certificado.
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PRINCIPALES ACTUALIZACIONES

Articulo 17. INTERRELACION CON ORGANIZACIONES DE PACIENTES. Se mejora la redaccién y se
incorpora un nuevo apartado relativo a los PSAC: PROGRAMA DE SERVICIOS ASISTENCIALES
COMPLEMENTARIOS.

Principios generales:

1. Independencia. La independencia de Ilas Organizaciones de Pacientes —en términos de
posicionamientos, politicas de actuacion y actividades— debe estar garantizada.

2. Respeto mutuo. Toda colaboracion entre Organizaciones de Pacientes e industria farmacéutica debe
estar basada en el respeto mutuo, otorgando el mismo valor a los puntos de vista y decisiones de cada
parte.

3. No promocién. La industria farmacéutica no solicitara la promocidén especifica de un medicamento de
prescripcion.

4. Transparencia. Los objetivos y alcance de cualquier colaboracion han de ser transparentes. Cualquier
apoyo —financiero o de cualquier otro tipo— prestado por la industria farmacéutica sera siempre
claramente reconocido, documentado y publicado.

5. Multipatrocinio. Se amplia incluyendo necesidad de que no genere una situacion de dependencia
econdémica ni comprometer la independencia de una Organizacion de Pacientes. Ninguna compania
farmacéutica podra exigir ser el unico patrocinador de una actividad o financiar de forma mayoritaria el
funcionamiento ordinario de una Organizacion de Pacientes.

6. Interrelacion a través de Organizaciones de Pacientes. Cualquier interrelacion o colaboracién con
pacientes, cuidadores y/o familiares debe realizarse a través de las Organizaciones de Pacientes.
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PRINCIPALES ACTUALIZACIONES

Articulo 17. INTERRELACION CON ORGANIZACIONES DE PACIENTES. Se mejora la redaccioén y se
incorpora un nuevo apartado relativo a los PSAC: PROGRAMA DE SERVICIOS ASISTENCIALES
COMPLEMENTARIOS.

17.9 Programa de Apoyo a Pacientes y Programas de Servicios Asistenciales Complementarios

Programa de Apoyo a Pacientes: El Real Decreto 957/2020, por el que se regulan los estudios
observacionales con medicamentos de uso humano, define Programa de Apoyo a Pacientes.

- le Servicios Asistenciales Compl tarios (PSAC)

Aquellos programas que surgen por una demanda de los propios pacientes, de profesionales sanitarios y/o de
una compania farmacéutica que incluyen una serie de servicios que, respondiendo a la decision tomada por el
profesional sanitario para su prestacion, se desarrollan en beneficio de los pacientes o de la atencidon al paciente
en funcién de unas necesidades y circunstancias terapéuticas especificas.

Solo deben ponerse en marcha cuando exista una necesidad y su contenido, alcance y finalidad sean
asistenciales (nunca promocionales) y siempre que no hayan sido diseflados como un mecanismo para
incentivar o promover la prescripcion, dispensacion, administracion, compra o recomendacion de un
medicamento.
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PRINCIPALES ACTUALIZACIONES

Articulo 22. INFRACCIONES Y SANCIONES. Se tipifican determinadas infracciones como minimo,
GRAVES. En concreto: El incumplimiento de lo previsto en los articulos:

Articulo 1 Autorizacion de comercializacion de medicamentos (apartados 1.1 y 1.2):

1.1. Un medicamento no puede ser objeto de promocidén antes de obtener la correspondiente autorizacion de comercializacion. Esta prohibicion
abarca también a aquellos medicamentos que, aun estando autorizados en otro pais, no han obtenido autorizacion de comercializacion en
Espafa. Este precepto, sin embargo, no supone una limitacion al derecho de la comunidad cientifica a estar plenamente informada acerca del
progreso médico y cientifico, ni pretende restringir el intercambio total y adecuado de informacion cientifica relacionada con los medicamentos o
con las sustancias medicinales, entre la cual se encuentra la divulgacion apropiada y objetiva de los hallazgos de la investigacién en los medios
de comunicacion cientificos y en congresos cientificos.

1.2. Todos los elementos de la publicidad de un medicamento deberan ser compatibles con la informacidn contenida en la ficha técnica vigente y
con las indicaciones aprobadas.

Articulo 7 Distribucion de material promocional de medicamentos (apartado 7.1):

7.1. El material promocional relacionado con medicamentos de prescripcion debe distribuirse o remitirse exclusivamente a aquellos Profesionales
Sanitarios habilitados para ser destinatarios de los mismos.

Salvo autorizacion de la autoridad sanitaria competente (ejem: campanas de vacunacion), no se podra realizar promocion dirigida al publico en
general de medicamentos que soélo pueden dispensarse por prescripcion facultativa.

Articulo 21 Control del cumplimiento del Cédigo (apartado 21.2, parrafo primero):

21.2. En este sentido, las empresas sujetas a las disposiciones del Codigo segun lo dispuesto en los articulos 19.1 y 19.3, sin perjuicio de la
solicitud de cesacion que puedan remitir a la compafia farmacéutica presuntamente infractora, se comprometen a plantear sus eventuales
reclamaciones contra las practicas de otras empresas sujetas a las disposiciones del Codigo en primera instancia y con caracter previo al
recurso a los Tribunales de Justicia o a las Autoridades Sanitarias, ante la Comisidén Deontolégica, asi como a acatar y cumplir con caracter
inmediato los acuerdos de mediacidn alcanzados y el contenido de las resoluciones del Jurado.

Las empresas que inicien una reclamacién conforme a lo previsto en el Cédigo garantizaran que dicha reclamacién no ha sido resuelta o esté en
tramitacion en un proceso judicial o procedimiento administrativo.
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PRINCIPALES ACTUALIZACIONES

NUEVO PROCEDIMIENTO DE DENUNCIA.
Mediacion previa. articulos 32 y 33.

Anexo V. )
Se crea una nueva GUIA DE INFLUENCERS.

Anexo VI Consultas (Preguntas y Respuestas).
Se incorporan dos nuevas consultas en materia de Enfermeria y Redes Sociales.
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PROCEDIMIENTO DE MEDIACION

*OBLIGATORIO ANTES DE LA DENUNCIA PARA EMPRESAS ASOCIADAS/ADHERIDAS Y USD*

INICIACION

= Escrito a la secretaria de la CD (max. 5 paginas + pruebas anexas).

= Contenido minimo: partes, hechos, presuntas infracciones, fundamentos, propuesta de sancidon y medidas.
= Subsanacioén: 3 dias.

Posible ampliacién de la solicitud de mediacién por hechos nuevos (alegaciones al requerido por 5 dias).
Alegaciones del requerido 15 dias (max. 5 paginas + pruebas).

La CD dirige la mediacion
= Incomparecencia solicitante — archivo.
= Incomparecencia requerido — mediacion sin acuerdo (queda expedita via de denuncia).

El solicitante puede proponer:

= Avenencia amistosa.

= Reconocimiento de infraccion.

= Medidas correctoras/rectificativas.

Posible ampliacion de plazo para alcanzar acuerdo (7 dias +7 adicionales)

Acuerdos de Mediacion

= Publicacion mensual en la web de Fl (salvo confidencialidad pactada).

» En caso de alcanzarse un acuerdo — queda resuelta la solicitud de mediaciéon. Obligatoria / Cumplimiento
= Sin acuerdo o incumplimiento — Queda expedita via de denuncia.
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PROCEDIMIENTO DE MEDIACION

Disposiciones generales

DIAS INHABILES

CONFIDENCIALIDAD

HW.VAOR]

Sabados / Domingos.

Festivos (domicilio del interesado, la CD, la USD y el Jurado de Autocontrol.
Semana de Jueves y Viernes Santo (+ lunes siguiente si es festivo autondmico).
24 — 31 de diciembre.

Todo agosto.

Solo se tramitara la solicitud de mediacion si:
» Material promocional: ultimos 12 meses.
= Actividades: ultimos 3 anos.
= Excepciodn: infraccién continuada.

Confidencialidad es exigible a la CD, a las partes y a la USD.

No existe la obligacion de los miembros de la CD y de la USD de declarar, a ni
aportar documentacion ante el Jurado de Autocontrol u otro procedimiento
judicial.
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PROCEDIMIENTO DE MEDIACION

Procedimiento de Urgencia

Puede solicitarse a Secretaria de la CD:
= Ha pasado mas de 1 mes sin acuerdo amistoso.
= Hay incumplimiento de compromisos adquiridos por otra compania: previa respuesta amistosa

Traslado al requerido para alegaciones en 3 dias (sobre la urgencia)

Decision de la CD

« Si se acuerda procedimiento de urgencia la CD se reune en 3 dias

« Sila CD no estima la urgencia la solicitud de mediacién se tramita por el procedimiento ordinario
La CD dirige la mediacién

= [ncomparecencia solicitante — archivo.
» |[ncomparecencia requerido — mediacion sin acuerdo (queda expedita via de denuncia)
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PROCEDIMIENTO DE DENUNCIA

DENUNCIAS PRESENTADAS POR
COMPANIAS ASOCIADAS A FI,
ADHERIDAS AL SISTEMA DE
AUTORREGULACION DE FI O
POR LA USD:

REQUIERE MEDIACION PREVIA
SIN ACUERDO O INCUMPLIDO.

DENUNCIAS DE TERCEROS AJENOS AL
SISTEMA DE AUTORREGULACION DE
FAMAINDUSTRIA
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MEDIACION
SIN ACUERDO

>

INCUMPLIMIENTO
MEDIACION

>

TERCEROS

Presentacion Secretaria CD 30 dias desde fin de
mediacion sin acuerdo.

La CD decide admision.

Traslado denunciado15 dias para alegaciones.

Traslado denunciante y remision actuaciones Jurado.

Se presentan directamente ante el Jurado de Autocontrol
en el plazo maximo de 30 dias desde que se conoce el
incumplimiento.

El Jurado decide admision.

Traslado denunciado 15 dias para alegaciones.

El Jurado analiza el fondo y emite resolucion.

La admision a tramite se rige por el Reglamento del
Jurado de Autocontrol.

Si se presenta ante FARMAINDUSTRIA — se remite
inmediatamente al Jurado de Autocontrol para su
tramitacion.

Si el denunciado es companhia sujeta al Sistema de
Autorregulacion de FARMAINDUSTRIA (asociada /
adherida) — el Jurado de Autocontrol enviara a
FARMAINDUSTRIA copia de las Resoluciones dictadas.
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ANEXO V. GUIA DE INFLUENCERS

Objetivo: proporcionar a las companias farmacéuticas pautas y criterios de actuacion que garanticen que la
interrelacidn y colaboracién con los distintos tipos de influencers se lleva a cabo bajo los mas estrictos principios

éticos de profesionalidad y responsabilidad.
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DIFERENCIACION DE CONTENIDOS

Es crucial distinguir entre contenidos informativos y
promocionales en el ambito digital, especialmente con
influencers.

RESTRICCIONES EN PROMOCION

Esta prohibida la promocion de medicamentos de prescripcion al
publico general y mediante influencers no profesionales
sanitarios.

EXCEPCIONES Y COLABORACIONES

Colaboraciones con influencers sanitarios solo en plataformas
restringidas para profesionales cualificados estan permitidas.

CONCIENCIACION Y ETICA

Las campanas deben enfocarse en educacion sanitaria y respeto
a normas legales para beneficio social.



http://www.codigofarmaindustria.org/servlet/sarfi/home.html

y 4

ANEXO V. GUIA DE INFLUENCERS

RELACION CONTRACTUAL Y TRANSPARENCIA

Codigo de Buenas Practicas de la Industria Farmacéutica 2027

FORMALIZACION CONTRACTUAL

Es esencial establecer contratos escritos que definan servicios,

obligaciones, remuneracion y control de contenidos.

TRANSPARENCIA EN COLABORACIONES

Se debe asegurar la transparencia publicando transferencias de valor a
influencer PS o influencer representante OP vy etiquetas claras en
contenidos patrocinados.

MONITORIZACION Y FORMACION CONTINUA

La vigilancia activa y la capacitacion garantizan el cumplimiento ético y la
rapida correccion de irregularidades.

MINIMIZACION DE RIESGOS

Estas medidas reducen riesgos legales y reputacionales, fomentando

colaboraciones éticas y educativas.
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y 4

ANEXO V. GUIA DE INFLUENCERS

DECALOGO PUNTOS CLAVE

La regulacién prohibe la promocién de medicamentos sujetos a prescripcion dirigida directa o indirectamente al publico en
general.

La publicidad al publico general de un medicamento no puede incluir recomendaciones por parte de personas que
puedan, debido a su notoriedad, incitar al consumo de medicamentos.

La compania farmacéutica no sera responsable de las iniciativas llevadas a cabo en exclusiva por el influencer. En todo
caso, la compania debera obrar diligentemente y ofrecer su maxima colaboracion ante aquellas situaciones irregulares de las
cuales tenga conocimiento, con independencia de que los contenidos publicados resulten favorables o contrarios a sus
intereses.

En el caso de que exista un acuerdo de colaboracion o relacion contractual, la compania farmacéutica es responsable
directa, sin perjuicio de poder atenuar o exonerar dicha responsabilidad en el caso de que acredite incumplimiento de lo
pactado por parte del influencer.

No procede la contratacién de influencers para hablar de medicamentos de prescripcidn, con la excepcion de
“influencers - Profesionales Sanitarios” en plataformas digitales de acceso restringido que garanticen que los Unicos
potenciales destinatarios sean profesionales sanitarios habilitados para ser destinatarios de dichos contenidos promocionales.

Es clave seleccionar al influencer adecuado para cada accidon que quiera llevar a cabo la compariia. Es necesario formalizar
previamente un contrato o acuerdo de colaboracion.

La compania se debe asegurar que el influencer conoce y respeta el cédigo de conducta de la compainia, y ésta debe
proporcionarle la informacion adecuada sobre el marco normativo y ético en el que debe desarrollar su actividad.

La compania farmacéutica debe publicar las transferencias de valor derivadas de su interrelacion con aquellos
influencers que tengan la condicion de Profesionales Sanitarios o de representantes de Organizaciones de Pacientes.
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ANEXO VIi. PREGUNTAS Y RESPUESTAS

ENFERMERIA

¢, Qué requisitos se deben cumplir para que los enfermeros, en el ejercicio de su actividad
profesional, puedan indicar, usar y autorizar la dispensacion de medicamentos sujetos a
prescripciéon médica, mediante la correspondiente orden de dispensacién?

En cumplimiento de la normativa aplicable los enfermeros, en el ejercicio de su actividad
profesional, podran desarrollar estas actuaciones siempre y cuando:
Sean titulares de la correspondiente acreditacion emitida por la Direccion General de Ordenacion
Profesional del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad,

Sean previamente validados los protocolos y guias de practica clinica y asistencial por parte de la
Direccion General de Salud Publica, Calidad e Innovacién del Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, y

El correspondiente profesional prescriptor haya determinado previamente el diagndstico, la
prescripcion y el protocolo o guia de practica clinica y asistencial a seguir.

El enfermero debera realizar aquellas actuaciones en el marco de los protocolos y guias de
practica clinica asistencial validados y publicados en el Boletin Oficial del Estado.
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ANEXO VIi. PREGUNTAS Y RESPUESTAS

REDES SOCIALES

¢ Qué criterios o pautas de actuacion deben tener en cuenta las companias farmacéuticas en relacién con el uso
de las redes sociales?

Puntos clave:

En primer lugar, las companhias farmacéuticas deben cumplir lo previsto en el articulo 8 del Cédigo y sus normas
complementarias.

La compania farmacéutica que disponga de cuentas en las redes sociales es responsable de ejercer los controles

necesarios para que quede claramente diferenciada la publicidad de la informacién. Es importante que los contenidos y
las opiniones que se publiquen no se puedan entender como una practica promocional encubierta.

Antes de utilizar estas plataformas digitales, la compania farmacéutica debe (i) valorar el beneficio/riesgo que obtendra y (ii) considerar
las particularidades de la red social escogida, la audiencia a la que va dirigida, y el tipo de contenidos que se pueden difundir.

En este sentido, al crear una cuenta en una red social la compafia farmacéutica debe:

» Conocer la naturaleza de |la audiencia destinataria

 Examinar el objetivo de la comunicacion.

* Entender las caracteristicas de la red social.

 Conocer que en relacion con la publicidad y la informacidén sobre medicamentos sujetos a prescripcion:

Soélo puede incluir esta en areas restringidas para profesionales sanitarios susceptibles de recibir publicidad de
medicamentos.

Los banners con los iconos que permiten compartir los contenidos que se visualizan no se pueden incluir en los apartados donde se
publique informacidn y/o publicidad de medicamentos sujetos a prescripcion. Es decir, se debe bloquear la posibilidad de compartir
estos contenidos.

Unicamente se puede insertar publicidad de medicamentos sujetos a prescripcion en aquellas redes sociales que se hayan
comunicado como soporte valido, incluyendo las cuentas de redes sociales de la compania farmacéutica.
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En el caso de las redes sociales gue NO PERMITAN LIMITAR completamente el acceso a las publicaciones, la
compania farmacéutica debe asumir que el destinatario de los contenidos incluidos es el publico en general. Por
lo tanto, no podra publicar publicidad y/o informacion de medicamentos sujetos a prescripcion.

Este seria el caso de las siguientes redes sociales: X (antes, Twitter), Instagram, TikTok, Spotify.

En el caso de las redes sociales que, a través de diferentes mecanismos, PERMITAN LIMITAR completamente
el acceso a las publicaciones, |la compania farmacéutica podra crear un grupo cerrado del que unicamente
formen parte profesionales sanitarios susceptibles de recibir publicidad de medicamentos. En estos grupos
se puede distribuir informacion y/o publicidad de medicamentos de prescripcion.

Para este tipo de redes sociales la compania farmacéutica debe tener en cuenta:

* Que estas redes sociales se consideran soportes validos (...)
« Que los profesionales sanitarios susceptibles de recibir publicidad de medicamentos deben dar su

consentimiento para recibir comunicaciones por esta via.

« La compania farmacéutica debe disponer de un listado con todos los profesionales sanitarios que formen
parte del grupo, donde deben constar los datos identificativos del profesional, asi como los datos de su
puesto de trabajo.

« La compania farmacéutica responsable de crear el grupo tiene que ser la unica con opcion de anadir
contactos.

« La companiia farmacéutica se debe asegurar de que toda persona que esté en el grupo sea un
profesional sanitario susceptible de recibir publicidad de medicamentos. (...)
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Las principales redes sociales que permiten limitar el acceso al contenido publicado son:

* LinkedIn: permite hacer difusion de informacién y publicidad de medicamentos de prescripcidon si se
utiliza la opcidn de creacién de un grupo cerrado (...)

« Facebook: se podria utilizar para difundir informacion y publicidad de medicamentos de prescripcion si
se opta por la opcidn de creacion de un grupo secreto (...)

* YouTube: se puede utilizar:

« Para publicar videos elaborados para facilitar la administraciéon de un medicamento que, a causa de
la complejidad de la posologia, via o pauta de administracion, sea necesaria informacién adicional...
siempre estos videos deben estar publicados como ocultos, (...)

« Para hacer difusion de informacion y publicidad de medicamentos de prescripcion si los videos
publicados se configuran con la opcion de privados.
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