.Y sl practicamos el «ubuntu»?
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las puertas de la venta de

medicamentos on-line, to-
do parece de color de rosas.
«Se avecinan nuevas oportu-
nidades que nos sacaran de
la crisis», se oye en los menti-
deros. «Hay que estar al dia»,
dicen unos. «Es una buena
oportunidad para diferenciar-
nos de otros canales», argu-
mentan otros. «Nos permitira
ampliar el &rea de influencia»,
alegan los de més alla. (

Desde hace unos afios, en (
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en su cultura significa «Yo soy
porgue Nosotros Somos».

A las oficinas de farmacia
les han puesto una cesta de
frutas delante y parece que
quien no corre vuela para lle-
gar el primero. ;C6mo nos di-
ferenciaremos de la compe-
tencia que quiere quitarnos
una parte del pastel? Una red
de farmacias que llega de ma-
nera cercana al 99% de la po-
blacién deberia tenerlo facil:
apostando por la proximidad,

la farmacia parece ser impres-
cindible entender de «e-com-
merce», marketing, escapara-
tismo, campafias de temporada,
estrategias de venta cruzada,
tarjetas de fidelizacion, cursos
para sacar mas rendimiento a
tu negocio (perdén por el lap-
sus, quiero decir «a tu farma-
cia»)... Y al final uno empieza ’

COMENTA EN www.elfarmaceutico.es

por el contacto directo con el

paciente (que no cliente), por
J una dispensacion adecuada
(que no venta), por un conse-
jo farmacéutico, por un SPD,
por un SFT y por una cartera
de servicios sanitarios que fa-
ciliten y cubran las necesida-
des de salud de nuestros pa-
cientes...

a plantearse si lo esta hacien-
do mal, como le pasaba al del
chiste, aquel que yendo por la autopista oye un aviso ra-
diofénico sobre un conductor suicida que circula contra
direccion. «;Uno? —exclama asustado— jPero si van mu-
chos!»

A mi todas estas cuestiones empresariales me cuestan.
Yo es que estudié Farmacia y no Econémicas, sabran per-
donarme. Y la Facultad de Econémicas en Barcelona estéa
justo al otro lado de la Diagonal con respecto a la de Far-
macia. Yo me esfuerzo cada dia por no cruzar al otro lado...

Reflexiono y todo esto me recuerda una historia que
creo viene al dedillo. Se dice que un antropélogo propu-
S0 un juego a los nifios de una aldea africana. Colocé una
canasta llena de frutas cerca de un éarbol y les dijo a los
nifos que el que llegara primero ganaria todas las frutas.
Cuando dio la sefial para que corrieran, todos los nifios
se cogieron de las manos y corrieron juntos. Después, to-
dos se sentaron a disfrutar del premio.

Cuando él les preguntd por qué habian corrido asi,
cuando uno solo podia ganar todas las frutas, le respon-
dieron: «Ubuntu, ;c6mo uno de nosotros podria estar fe-
liz si todos los demas estan tristes?». Y es que «ubuntu»

Y claro, lo mas importante
para tener éxito es hacer todo
esto practicando el «ubuntu». Todos a una y cada uno des-
de su lugar, siguiendo unos protocolos y una forma de ac-
tuar basados en criterios sanitarios y no economicistas. ;Que-
remos diferenciarnos? Ofrezcamos salud, proximidad y
criterios consensuados (si me dieran un céntimo por cada
vez que le he dicho a un paciente que lo que me pide ne-
cesita receta y éste me ha respondido que no es asi, que en
otras farmacias se lo dan...).

Cualquier cadena nos puede ganar en descuentos, ven-
tas por Internet, publicidad en medios..., pero ninguna lo
hara extendiendo una red de farmacias por todo el terri-
torio nacional con profesionales cualificados al frente, co-
mo nosotros ya tenemos. Sencillamente porque no les in-
teresa, porque econdmicamente no les saldria rentable.

Alguno pensara que esta preparado para llegar el pri-
mero y quedarse con la cesta de frutas. Ojo. Y, a largo
plazo..., ;quién te garantiza que una multinacional no lle-
gue, te coja la cesta y te deje peor? ;Quieres comer fruta
por mucho tiempo? ;Y si practicamos el «ubuntu»? @
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