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ANTECEDENTES

ü Receta Electrónica Pública 
• 90%
• 17 CCAA. Interoperabilidad

ü Características del Sector Privado
• Dispersión 
• Funcionamiento manual
• Actos frente a procesos
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ESTRATEGIA GLOBAL DE LA SOLUCIÓN
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PLAN DE TRABAJO
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VENTAJAS

ü Mejora de servicio y ahorro
• Evitar consultas innecesarias al paciente
• Evitar sobreprescripción
• Ahorros administrativos, papel
• Homogeneizar prescripción entre diferentes prestadores

ü Evitar fraude
• Verificación de inhabilitación
• No usar una receta de farmacia en farmacia

ü Seguridad
• Conciliación 
• Interacciones
• Reducción de errores por acceso directo de la farmacia



GRACIAS


