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Wzmocniona rola farmaceuty to n
ale 1 powazne wyzwania dla ich wi

Juz za dwa tygodnie, 16 kwietnia 2021 r., wejdzie w Zycie ustawa o zawodzie farmaceuty, na mocy ktorej osoby wykonujace ten zawod zyskaja
szersze uprawnienia, Dla wlascicielki aptek to szansa na zwiekszenie konkurencyjnosci. Beda mogli poszerzyc¢ oferte placowek o nowe ushugi.
Nowy akt prawny zawiera jednak réwniez takie przepisy, ktore moga by¢ klopotem dla wiascicieli placowek. Chodzi szczegdlnie o przepisy
zwiekszajace niezaleznos¢ farmaceutéw, wprowadzajace nowe sankcje czy obligujace do zapewnienia odpowiedniej liczby wykwalifikowanych

pracownikow w aptece.

Aneta Pajgk
| radca prawny,
| KBZ Zuradzka & Wspdlnicy

Krzysztof Zuradzki
adwokat,
KBZ Zuradzka & Wspolnicy

Ustawa z 10 grudnia 2020 r. 0 zawodzie
farmaceuty (Dz.U. z 2021 T. poz. 97; dalej:
u.z.f) realizuje wysuwany od dawna po-
stulat wzmocnienia roli oséb wykonu-
jacych ten zawéd w polskim systemie
ochrony zdrowia. Branza czekala na nig
ponad 30 lat. Zakres Swiadczen udziela-
nych przez farmaceutéw zostanie roz-
szerzony - tak aby mogli oni bra¢ ak-
tywny i znaczacy udzial w dzialaniach
zwigzanych z profilaktyka, promocja
zdrowia i farmakoterapig.

Podobnie jak ma to miejsce w przy-
padku innych zawodéw medycznych
(lekarza i lekarza dentysty, pielegniarki
i potoznej oraz fizjoterapeuty) ustawa
kompleksowo reguluje zasady wykony-
wania zawodu farmaceuty w ramach
jednego aktu prawnego. Okres$la zasa-
dy wykonywania profesji, ze szczegol-
nym uwzglednieniem uzyskiwania pra-
wa wykonywania zawodu oraz szkolen
i doskonalenia umiejetnosci. Dotych-
czasowe regulacje prawne okre$lajace
zasady wykonywania zawodu farma-
ceuty zawarte w ustawie z 19 kwietnia
1991 1. 0 izbach aptekarskich (t.j. Dz.U.
Z 2019 I. pOZ. 1419; ost.zm. DzU, z 2021T.
Poz. 97) oraz w ustawie z 6 wrzeénia
2001 1. - Prawo farmaceutyczne (t.j.
Dz.U. z 2020 r. poz. 944, ost.zm. Dz.U.
Z 2021 I. poz. 97) zostaly usystematy-
zowane, uaktualnione i dostosowane
do obecnej sytuacji faktycznej i praw-
nej oraz uzupelnione.

Samodzielny zawéd medyczny

Zawod farmaceuty - jako wolny za-
wad zaufania publicznego - nazwano
w ustawie wprost samodzielnym za-
wodem medycznym (art. 2 u.z.f.). W ko-
lejnych przepisach okreslono zakres
ustug, ktére osoba posiadajgca takie wy-
ksztalcenie moze wykonac samodziel-
nie w spos6b niezalezny intelektualnie,
I tak m.in. farmaceuta ma prawo do
samodzielnej decyzji podczas wydania
leku na podstawie recepty farmaceu-
tycznej. Samodzielno$¢ przejawia sie
takze w prawie do odmowy wydania
leku, w sytuacji gdy zachodzi uzasad-
nione podejrzenie uzycia leku do celéw
niemedycznych. Podobnie prowadze-
nie opieki farmaceutycznej (nowego
uprawnienia - o czym piszemy szerzej
dalej) jest za$ ciggiem polaczonych ze
soba etapéw, w ktérych osoba tej pro-
fesji wykorzystuje swojg wiedze i umie-
jetnosci, bedac jednocze$nie §wiadoma
odpowiedzialnosci za podjete dzialania.
Nowe przepisy zwiekszaja tez niezalez-
no$¢ farmaceutéw wykonujacych za-
wad aptekarza od wlascicieli tych punk-
téw (m.in. art. 35 u.z.f.).

Wykonywanie zawodu farmaceuty,
zgodnie z nowa regulacjg, moze pole-
gat na:
sprawowaniu opieki farmaceutycz-
ne.]’

Pod rygorem kar od wojewoddzkiego inspektora
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Wiasciciele aptek musza réwniez mieé na uwadze, ze ustawa wprowadza przepisy, ktdre zwieksza niezalezno$¢ aptekarzy
(czyli farmaceutéw wykonujacych zawdd w aptece, punkcie aptecznym, dziale farmacji szpitalnej albo hurtowni farmaceu-
tycznej) od poleceni stuzbowych. I tak art. 35 ust. 1 u.z.f. méwi, ze aptekarz samodzielnie podejmuje decyzje w zakresie spra-
wowania opieki farmaceutycznej, udzielania ustug farmaceutycznych oraz wykonywania zadan zawodowych, kierujac sie
wylacznie dobrem pacjenta, i nie jest zwigzany w tym zakresie poleceniem stuzbowym. Co wiecej, zgodnie z ust. 2 podmiot
prowadzacy apteke, punkt apteczny lub dziat farmacji szpitalnej ma obowigzek umozliwi¢ aptekarzowi samodzielne podej-
mowanie decyzji w powyzszych kwestiach w zakresie, w jakim s3 one zwigzane
z prowadzona przez ten podmiot dziatalnoscig. Z kolei art. 83 pkt 13 u.z.f. wpro-
wadza sankcje za naruszenie powyzszego przepisu: wojewodzki inspektor far-
maceutyczny bedzie mégt cofngé zezwolenie na prowadzenie placéwki.

Ale to nie wszystko: gdyby podmiot prowadzacy apteke, punkt apteczny lub
hurtownie farmaceutyczna uniemozliwial realizacje zadan przez kierownika
apteki, wéwczas wlasciwy organ, czyli wojewodzki inspektor farmaceutyczny,
bedzie mdgt, w drodze decyzji, nakazac unieruchomienie hurtowni farmaceu-
tycznej badz jej czesci, apteki lub punktu aptecznego. Decyzja wydawana bedzie
na okres nie dluzszy niz trzy miesiace, a nadawany jej bedzie rygor natychmia-
stowej wykonalno$ci (art. 83 pkt 17 u.z.f. zmieniajgcy art. 120 prawa farmaceu-
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udzielaniu ushug farmaceutycznych,

wykonywaniu okre§lonych ustawg

zadan zawodowych i czynnoSci.

Ponizej omawiamy poszczegélne
uprawnienia.

Opieka farmaceutyczna

Jedna z najistotniejszych regulacji no-
wej ustawy jest ta dotyczaca sprawo-
wania opieki farmaceutycznej. Dotych-
czas ustugi farmaceutyczne $wiadczone
w aptekach nie byly kwalifikowane
jako $wiadczenia zdrowotne. Usta-
wa o zawodzie farmaceuty to zmie-
nia. Zgodnie z nowa ustawa farma-
ceuci w ramach sprawowania opieki
farmaceutycznej beda mogli udzielaé
$wiadczen zdrowotnych, wspétpracujac
z pacjentem i lekarzem, a w razie po-
trzeby z przedstawicielami innych za-
wodéw medycznych, czuwacé tez beda
nad prawidlowym przebiegiem indy-
widualnej farmakoterapii. Opieka ta
zgodnie z art. 4 ust. 2 u.z.f. obejmuje
uprawnienia do:

1) prowadzenia konsultacji farma-
ceutycznych - tj. udzielania porad,
opinii lub zalecen, w zwiazku ze sto-
sowanymi przez pacjenta produktami
leczniczymi, wyrobami medycznymi
lub srodkami spozywczymi specjalnego
przeznaczenia zywieniowego;

2) wykonywania przegladéw leko-
wych i oceny farmakoterapii,

3) opracowywania indywidualne-
go planu opieki farmaceutycznej,
uwzgledniajacego problemy lekowe pa-
cjenta, edukacje zdrowotna, promocje
zdrowia i zdrowego trybu zycia oraz
profilaktyki zdrowotnej;

4) wykonywania badan diagnostycz-
nych o charakterze nieinwazyjnym
(takich jak np. wykonywanie testow
diagnostycznych czy pomiaru pod-
stawowych parametréow zyciowych,
tj. masy ciala, wzrostu, ci$nienia tet-
niczego krwi, tetna, liczby oddechéw).

W celu udzialu w opiece zwlaszcza
nad pacjentami przewlekle chorymi
ustawodawca zagwarantuje farmaceu-
tom mozliwo$¢ wgladu do dokumen-
tacji medycznej i uzyskania od lekarza
(a takze pielegniarki czy poloznej) nie-
zbednej informacji medyczne;j.

Jednym z rodzajow $wiadczen zdro-
wotnych wykonywanych w aptece
mialy by¢ szczepienia. Ostatecznie
jednak zapis o szczepieniach nie zna-
lazt sie w ustawie. Usuniecie z pro-
jektu ustawy przepisow dotyczacych
mozliwo$ci wykonywania szczepien

tycznego).

nie zamyka jednak drogi do umoz-
liwienia farmaceutom w przysztosci
$wiadczenia takiej ustugi na rzecz pa-
cjentéw.

Co istotne, §wiadczenie opieki far-
maceutycznej zostalo zarezerwowane
tylko dla farmaceutéw. Dla technikéw
farmaceutycznych nie przewidziano
podobnych uprawnien. Ustawa prze-
widuje wrecz kary za §wiadczenie ta-
kich ustug przez osoby nieuprawnione,
za ktére uznawani s réwniez magi-
strowie farmacji bez specjalizacji lub
odpowiedniego kursu kwalifikacyjne-
go. Brak jest na razie wigzacych in-
formacji, czy opieka farmaceutyczna
bedzie dla pacjentéw odplatna. Kwe-
stia ta zostanie doprecyzowana przez
rozporzadzenie wykonawcze. Nazwa-
nie w ustawie opieki farmaceutycznej
$wiadczeniem zdrowotnym niewatpli-
wie umozliwi jednak jej finansowa-
nie ze §Srodkéw publicznych. Na ten
moment nie s3 znane zasady finan-
sowania, poziom wynagrodzenia ani
sposoéb rozliczania sie wilasciciela ap-
teki z farmaceuta za wykonana w ra-
mach opieki farmaceutycznej ustuge.
Jednym z mozliwych rozwigzan jest
przyznanie wynagrodzenia z tytulu
Swiadczonej opieki farmaceutycznej
wlascicielowi apteki, poniewaz to on
ma podpisana umowe z Narodowym
Funduszem Zdrowia. Kwestia rozlicze-
nia sie wlasciciela apteki z farmaceu-
t3 prowadzacym opieke w jego aptece
pozostawalaby wéwczas do uregulo-
wania pomiedzy stronami.

Swiadczenie przez apteki ustug opie-
ki farmaceutycznej zrodzi zapewne
w praktyce pytania co do mozliwosci
Iaczenia sprzedazy ustugi opieki far-
maceutycznej ze sprzedaza produktow
w aptece i kwestia ich opodatkowania.

Ponadto w zwigzku z obowigzujacym
apteki zakazem reklamy moga w prak-
tyce pojawic sie watpliwosci, czy apte-
ki oprécz informacji o lokalizacji i go-
dzinach pracy bedg mogly informowaé
pacjentéw o tym, ze Swiadcza opieke
farmaceutyczna.

Ushluga preskrypcji kontynuacyjnej
Za kilka miesiecy, od 16 stycznia 20221.,
farmaceutom zostala takze przyznana
mozliwo$¢ wystawiania recept w ra-
mach kontynuacji zlecenia lekarskie-
go (w tym celu do art. 96 prawa farma-
ceutycznego zostanie dodany ust. 3a).
Jest to nowe uprawnienie, ktére stoi
w zgodzie z zalozeniem lepszego wy-
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korzystania potencjalu zawodowego
farmaceutow.

W polskim systemie ochrony zdro-
wia ushuga preskrypcji kontynuacyjnej
funkcjonuje od 1 stycznia 2016 1. i do-
tyczy pielegniarek oraz potoznych. Far-
maceuta bedzie mégt przepisac dalsze
przyjmowanie lekéw po przeprowa-
dzeniu efektywnej konsultacji skon-
centrowanej na pacjencie i upewnie-
niu sie, ze leki s3 dla niego bezpieczne
i skuteczne.

Farmaceuta, wystawiajac recepte
kontynuacyjna, bedzie zobowigzany
do zapoznania sie z aktualnymi wy-
nikami terapii i stanem zdrowia pa-
cjenta oraz do wykorzystania swojej
wiedzy klinicznej i umiejetnosci sku-
tecznej konsultacji, aby zdecydowac,
czy mozliwo$¢ zastosowania opisywa-
nego rozwiazania bedzie bezpieczna.
Na podstawie zlecenia lekarskiego do-
kona analizy farmakoterapii, a nastep-
nie albo uzupelni ilos¢ leku, tak aby za-
bezpieczy¢ terapie pacjenta do terminu
nastepnej wizyty, albo skonsultuje sie
z lekarzem prowadzacym w przypad-
ku probleméw z przestrzeganiem za-
leceni lub dzialaniami niepozadanymi.
Do decyzji lekarza nalezeé bedzie okre-
§lenie liczby powtdrzonych w ten spo-
s6b recept oraz rodzajow lekow, kto-
re mogg by¢ w tym trybie przepisane.
Rozwigzanie to jest istotne w opiece
nad pacjentami cierpigcymi na cho-
roby przewlekle,

Przypomnijmy, ze do 1 kwietnia
2020 1. farmaceuci mogli wystawiac
jedynie tzw. recepte farmaceutyczna
w sytuacji nagtego zagrozenia zycia lub
zdrowia pacjenta. W zwiazku z sytu-
acja epidemiczng uprawnienie to od
1 kwietnia 2020 r. rozszerzono i obec-
nie farmaceuci moga wystawié recepte
farmaceutyczna w przypadku zagroze-
nia zdrowia pacjenta (usunieto wymoég
,haglego” zagrozenia zdrowia pacjenta).
Recepta farmaceutyczna jest realizo-
wana z odplatnoscig 100 proc. (na wy-
dany w ten sposéb lek nie przystugu-
je refundacja). Ponadto od 1 kwietnia
2020 I. przyznano farmaceutom do-
datkowo mozliwo$¢ wystawiania re-
fundowanych recept pro auctore (dla
siebie) i pro familiae (dla cztonkéw swo-
jej rodziny).

Wywiad doprecyzowany

Wykonywanie zawodu farmaceuty ma
zgodnie z ustawa polega¢ réwniez na
udzielaniu ustug farmaceutycznych.
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owe mozliwosci dla aptek,
ascicieli

Nalezy do nich przede wszystkim (jak do-
tychczas) dyspensowanie, czyli wydawa-
nie z apteki lekéw, wyrobéw medycznych
oraz Srodkéw spozywczych specjalnego
Przeznaczenia zywieniowego polaczone
z udzielaniem informacji i porad dotycza-
cych ich dzialania, stosowania oraz prze-
chowywania. Typowg ustugg farmaceuty
jest i bedzie takze sporzadzanie produk-
téw leczniczych polgczone z oceng ich ja-
kosci, w tym trwatosci.

Nowoscia jest sprecyzowanie, ze ustugi
farmaceutyczne obejmujg przeprowadza-
nie wywiadu farmaceutycznego. Wywiad
taki de facto kazdy farmaceuta juz teraz
czesto wykonuje podczas rozmowy z pa-
cjentem. Wywiad farmaceutyczny zdefi-
niowano jako dzialanie farmaceuty pole-
gajace na uzyskaniu od pacjenta informacji
niezbednych do wyboru wiasciwego leku
bez recepty, udzielenia prawidlowej pora-
dy w zakresie stosowania lekow bez recep-
ty i na recepte lub zalecenia rekomendacji
konsultacji lekarskiej.

W§rod ustug farmaceutycznych wymie-
niono takze udzielanie porady farmaceu-
tycznej w celu zapewnienia prawidlowego
stosowania produktu leczniczego, wyro-
bu medycznego lub srodka spozywczego
specjalnego przeznaczenia zywieniowego,
w szczegolnosci w zakresie wydania wila-
Sciwego produktu leczniczego bez prze-
pisu lekarza, przekazania informacji do-
tyczacych wlasciwego stosowania, w tym
dawkowania i mozliwych interakgcji z in-
nymi produktami leczniczymi lub pozy-
wieniem, wydawanego produktu, wyrobu
lub $rodka oraz prawidlowego uzywania
wyrobéw medycznych.

Szpitalne tez moga wiecej

Przepis regulujacy katalog ustug farma-
ceutycznych §wiadczonych przez apteki
szpitalne i zakladowe zostal uzupelnio-
ny m.in. o sporzadzanie nowoczesnych
produktéw leczniczych, jak produkty te-
rapii zaawansowanej. Rozszerzono takze
ushugi farmaceutyczne §wiadczone w ap-
tekach szpitalnych i zaktadowych o czyn-
nosci sporzadzania specjalistycznych lekéw
w dawkach indywidualnych dla pacjen-
ta oraz o mozliwo$¢ sporzadzania indy-
widualnych dawek innych produktéw
leczniczych, w tym m.in. lekéw przeciw-
drobnoustrojowych. Ustawa wprowadza
nowa kategorie produktéw leczniczych,
ktére beda mogtly by¢é sporzadzane w ap-
tekach szpitalnych lub zakladowych, tj.
produkty lecznicze terapii zaawansowanej
(ATMP).

Aktywnos¢ - szerokie mozliwosci

W ustawie wymieniono ponadto zadania
zawodowe, ktére bedg mogly by¢ wykony-
wane przez farmaceute takze poza apteka:

1) bezposrednio na oddziale w szpitalu
- m.in. prowadzenie terapii monitorowanej
stezeniami lekéw, sprawowanie nadzoru
nad gospodarka produktami leczniczymi
oraz wyrobami medycznymi na oddziale
szpitalnym, zarzadzanie produktami lecz-
niczymi i wyrobami medycznymi na od-
dziale szpitalnym w porozumieniu z piele-
gniarka oddzialowa i kierownikiem apteki
szpitalnej albo kierownikiem dziatu far-
magcji szpitalnej;

2) w strukturach szpitala - przeprowa-
dzanie analiz farmakoekonomicznych m.in.
na potrzeby receptariusza szpitalnego, or-
ganizowanie w podmiotach leczniczych
zaopatrzenia w produkty lecznicze, §rodki
spozywcze specjalnego przeznaczenia zy-
wieniowego i okre§lone wyroby medycz-
ne, udzial w racjonalizacji farmakoterapii,
w tym udzial w pracach komitetu tera-
peutycznego oraz innych zespoléw dzia-
lajacych na terenie podmiotéw wykonu-
jacych dzialalno$¢ lecznicza;

3) w hurtowni farmaceutycznej - przyj-
mowanie do hurtowni farmaceutycznej
produktéw, wyroboéw medycznych lub $rod-
kéw spozywczych specjalnego przeznacze-

nia zywieniowego od uprawnionych pod-
miotéw, wydawanie ich uprawnionym
podmiotom z hurtowni farmaceutycznej,
pelnienie funkcji osoby odpowiedzialnej,
sprawowanie nadzoru nad przestrzega-
niem w hurtowni farmaceutycznej wyma-
gan Dobrej Praktyki Dystrybucyjnej);

4) w wytworni produktow leczniczych
- uczestnictwo w wytwarzaniu i badaniu
produktéw leczniczych, w tym pelnienie
funkcji osoby wykwalifikowanej lub oso-
by kompetentnej w rozumieniu ustawy
- Prawo farmaceutyczne;

5) w firmach zajmujacych sie badaniami
Klinicznymi - m.in. uczestniczenie w ba-
daniach Kklinicznych.

Wsréd ogélnych zadan, ktére farmaceuta
moze na mocy ustawy wykonywac w apte-
ce i winnych obszarach swojej aktywnosci
zawodowej, wymieniono réwniez m.in.:

1) kierowanie apteka, punktem aptecz-
nym, dzialem farmacji szpitalnej, zespo-
lem farmacji klinicznej lub hurtownia far-
maceutyczna;

2) prowadzenie dzialalno$ci profilaktycz-
nej, edukacyjnej oraz dzialalnosci na rzecz
promocji zdrowia;

3) nadzdr nad czynnos$ciami wykonywa-
nymi przez technika farmaceutycznego
lub studenta kierunku farmacja w aptece,
punkcie aptecznym, dziale farmacji szpi-
talnej, oddziale szpitalnym lub hurtowni
farmaceutycznej;

4) nadzdr nad przechowywaniem i wy-
dawaniem produktéw leczniczych w apte-
ce lub punkcie aptecznym oraz dostarcza-
niem produktéw leczniczych przez apteke
lub punkt apteczny w ramach sprzedazy
wysyltkowej;

5) monitorowanie warunkéw zapewnia-
jacych jakos¢ i bezpieczeristwo znajduja-
cych sie w obrocie produktéw leczniczych,
Srodkow spozywczych specjalnego prze-
znaczenia zywieniowego i wyrobéw me-
dycznych oraz ich zabezpieczanie w pro-
cedurach wycofywania i wstrzymywania,

6) sprawowanie nadzoru nad jakoscia
ibezpieczenistwem stosowania produktow
leczniczych lub $rodkéw spozywczych spe-
cjalnego przeznaczenia zywieniowego lub
uzytkowania wyrobéw medycznych, w tym
nadzoru nad rezerwami strategicznymi
oraz zapasami medycznymi gromadzony-
mi na zabezpieczenie potrzeb mobilizacyj-
nych i wojennych Sit Zbrojnych.

Ponadto zgodnie z nowa regulacja wy-
konywanie zawodu farmaceuty moze po-
lega¢ na aktywnosciach w organach i urze-
dach administracji publicznej, w Inspekcji
Farmaceutycznej, Narodowym Funduszu
Zdrowia, Urzedzie Rejestracji Produktéw
Leczniczych i Wyrobéw Biobdjczych, Agen-
¢ji Oceny Technologii Medycznych i Taryfi-
kacji, Ministerstwie Zdrowia, Narodowym
Instytucie Lekdw, a takze na uczelniach
i w instytutach badawczych.

Jakie zmiany w codziennej pracy
Wadrozenie nowej regulacji w praktyce be-
dzie duzym wyzwaniem dla wtascicieli ap-
tek, biorgc pod uwage, ze na kilka tygodni
przed wejsciem w zycie ustawy nie opu-
blikowano projektu rozporzadzen wyko-
nawczych. Juz dzi$ wlasciciele aptek musza
zaplanowacé wiele dziatan, wséréd ktérych
mozna wymienic:
uporzadkowanie procedur - kierowni-
cy placowek stang przed obowigzkiem
wprowadzenia do swoich aptek wtasci-
wych procedur zawierajacych m.in. opisy
poszczegblnych stanowisk w aptece czy
podzial obowigzkow;
wydzielenie miejsc do Sswiadczenia
opieki farmaceutycznej - po wejsciu
w zycie rozporzadzen wykonawczych do
ustawy, ktére doprecyzuja m.in. aspekty
dotyczace opieki farmaceutycznej, apte-
ki, ktére beda chcialy ja §wiadczyé, cze-
kaja zmiany zwiazane m.in. z wydziele-
niem miejsc do $wiadczenia tej opieki;
szkolenia - konieczne bedzie przepro-
wadzenie szkoleni majacych na celu przy-

Moze by¢ konieczne zatrudnienie dodatkowych pracownikow

Whasciciel apteki bedzie musial rowniez liczy¢ sie z konieczno$cia zapewnienia odpo-
wiedniej kadry farmaceutéw i technikdéw farmaceutycznych w placéwce - w liczbie
odpowiadajacej zakresowi dzialalnosci oraz dniom i godzinom pracy apteki - oraz udo-
kumentowac realizacje tego obowiazku. W przeciwnym razie w §wietle art. 83 pkt 11 u.z.f.
kierownik apteki bedzie zobligowany do skrécenia godzin pracy placéwki odpowiednio
do mozliwo$ci kadrowych. A o skréceniu godzin pracy poinformuje wlasciciela. W ten
sposéb wiasciciel apteki, jesli nie zatrudni odpowiedniej liczby pracownikéw, zostanie

w praktyce pozbawiony mozliwosci decydowania o godzinach jej otwarcia. Nie bedzie
mogl przy tym zmieni¢ decyzji swojego pracownika - kierownika apteki - gdyz taka
zmiana stanowilaby naruszenie jego niezaleznosci, co z kolei oznaczatoby mozliwos§¢

zamKkniecia placéwki przez inspektora farmaceutycznego.

gotowanie farmaceutéw do wykonywa-
nia nowych uprawnien.

Szczegollnie istotny dla wlascicieli aptek
moze by¢ art. 29 u.z.f,, na mocy ktérego
zakazano farmaceutom prowadzenia lub
uczestniczenia w reklamie produktéw lecz-
niczych skierowanej do wiadomosci pu-
blicznej. Zwolennicy wprowadzenia zakazu
podnosza, ze odwolanie sie do autorytetu
farmaceuty w reklamie produktu lecznicze-
go nie powinno mieé miejsca ze wzgledu
na ochrone odbiorcy reklam, ktéry wyka-
zuje sklonnos$¢ do ustepstw wobec auto-
rytetéw. Majac na uwadze czesto zawie-
rane przez apteki umowy marketingowe
z firmami farmaceutycznymi i wykonywa-
ne na ich podstawie przez farmaceutéw
dzialania zwigzane z reklama produktéw
leczniczych, w praktyce moga pojawic sie
watpliwosci, czy po wejsciu w zycie ustawy
dzialania takie beda nadal dopuszczalne.

Szeroka interpretacja

Z uwagi na brak wskazania w przepisie za-
kresu aktywnosci reklamowych, ktére mia-
lyby by¢ objete zakazem, istnieje ryzyko
bardzo szerokiej jego interpretacji. Nieja-
sny jest zakres umieszczonego w przepisie
pojecia reklamy publicznej, ktéra moze by¢
rozumiana zaréwno jako ,, komunikowana
w publiczny sposéb” (prasa, radio, telewizja,
internet), jak i jako ,,przekaz nakierowany
do publiczno$ci”, czyli do przecietnych kon-
sumentéw, niezaleznie od sposobu i §rod-
kéw komunikowania. Kategoria reklamy
kierowanej do wiadomosci publicznej moze
by¢ rozumiana jako reklama kierowana do
nieograniczonego kregu podmiotéw (prze-
kaz niezindywidualizowany), z ktérg moze
zapoznac sie de facto kazdy, w tym rekla-
ma dystrybuowana w srodkach masowego
przekazu - takich jak telewizja, prasa, ra-
dio, a takze miejscach publicznie dostep-
nych - np. w formie billboardéw umiesz-
czonych przy ulicy, ale takze w poczekalni
przychodni czy w aptece.

Trudno jest w zwigzku z tym jednoznacz-
nie rozstrzygnaé, czy prowadzenie i uczest-
niczenie przez farmaceute w reklamie na-
lezy traktowac szeroko i rozumie¢ przez
to wszelkie aktywnos$ci (np. umieszczanie
przez podmioty odpowiedzialne w apte-
kach: materiatéw reklamowych, plakatow
z promocja cenowa, displayéw z produk-
tami, sygnalizacji promocyjnej przy pét-
ce), czy tez traktowac go wasko i rozumieé
przez to tylko takie aktywnosci, w ktorych
farmaceuta bierze bezposrednio udziat
w reklamie, zachecajac do zakupu swoja
osobg (wiedza, autorytetem etc.), tj. rekla-
my telewizyjne, internetowe, prasowe, ra-
diowe, banery i inne,

A co z produktami leczniczymi

Ograniczenie dotyczace reklamy mozna ro-
zumie¢ jako zakaz nie tylko wszelkich ak-
tywnos$ci prowadzonych przez farmaceute,
lecz takze wszelkich aktywnos$ci w apte-
ce, réwniez takich, ktére sa dozwolone
na podstawie innych ustaw, w tym prawa

©0
Oprac. JP

farmaceutycznego i odpowiednich prze-
piséw wykonawczych. Taka interpretacja
stalaby jednak w sprzecznosci z rozporza-
dzeniem ministra zdrowia z 21 listopada
2008 r. w sprawie reklamy produktéw lecz-
niczych (Dz.U. z 2008 1. nr 210 poz. 1327),
zgodnie z ktérymi reklama produktow lecz-
niczych w aptekach jest dozwolona. Jeze-
1li zatem dozwolone jest prowadzenie re-
klamy produktéw leczniczych, to brak jest
uzasadnienia dla wprowadzania zakazu
prowadzenia przez farmaceute dziatan re-
klamowych w stosunku do produktéw lecz-
niczych dostepnych w aptece. Fakt pozo-
stawienia w porzadku prawnym przepiséw
umozliwiajacych wprost prowadzenie re-
klamy w aptekach przemawia za waskim
sposobem interpretacji zakazu.

Sprzeczno$§¢ z obowigzkami

Tak niedookres§lony zakaz moze staé r6w-
niez w sprzecznosci z wynikajacym z usta-
wy o zawodzie farmaceuty obowigzkiem
udzielania szerokiej i pelnej informacji
o produktach dostepnych w aptece. Gra-
nica miedzy informacja a reklama staje sie
w takim przypadku bardzo niejasna i na-
raza farmaceute na zlamanie ustawowego
zakazu reklamy lub obowiazku udzielenia
pelnej informacji. Z innej strony udzielanie
informacji o cenie, dostepnosci tariszego
odpowiednika, kraju pochodzenia produk-
tu, producencie czy innych cechach war-
tos$ciujacych dany produkt, majacych zna-
czenie z punktu widzenia pacjenta, moze
zosta¢ uznane za niedozwolone ze szko-
da dla pacjenta. Koncepcja wprowadzenia
zakazu jest réwniez wysoce niepraktycz-
na - farmaceuta przez pacjenta kupujace-
go produkt w aptece regularnie proszony
jest o porade w sprawie wyboru najlepszego
produktu. Nie sposéb bedzie odpowiedziec¢
na taka prosbe pacjenta, nie narazajac sie
jednocze$nie na zarzut naruszenia zakazu
okre§lonego w projektowanym przepisie.

Kwestia rownego traktowania

Dodatkowo nalezy zwréci¢ uwage, ze za-
kaz dotyczacy reklamy wprowadza zasa-
de, jaka maja sie kierowaé w swojej pracy
farmaceuci, co za tym idzie, nie dotyczy
on apteki jako przedsiebiorstwa, a jedy-
nie pracujacych w tej aptece farmaceutoéw.
Wprowadzona regulacja budzi w zwigzku
z tym watpliwosci, czy nalezy rozrézniaé
sytuacje apteki prowadzonej przez przed-
siebiorce niebedacego farmaceuta i apteki
prowadzonej przez farmaceute. Przyjecie
szerokiej interpretacji przepiséw prowadzi
do absurdalnego wniosku, ze w tych pierw-
szych podmiotach prowadzenie reklamy
bedzie dozwolone (wlasciciel nie jest far-
maceuta), w drugich zas bedzie zakazane.
Podnosi sie, ze wprowadzatoby to nieréw-
ne traktowanie podmiotéw prowadzacych
ten sam biznes i naruszalo interes aptek
prowadzonych przez farmaceutéw poprzez
ograniczenie mozliwo$ci prowadzenia ja-
kiejkolwiek reklamy na terenie ich apte-
ki, czego skutkiem mogloby by¢ obnizenie
poziomu sprzedazy w stosunku do aptek
prowadzonych przez przedsiebiorcéw nie-
bedacych farmaceutami. ©®
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