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WPROWADZENIE

Przedstawiamy Panistwu pierwszg cze$é¢ raportu, w ktérym opisujemy szkodliwg bariere utrudniajaca
swobode komunikacji apteki z pacjentem.

Jest to kolejna edycja raportu, ktérego pierwsze wydanie w tej formule miato miejsce 5 lat temu. Co
znamienne, szereg wowczas podnoszonych postulatow pozostaje wcigz aktualnych. Nieliczne zmiany,
ktore nastgpity na poziomie systemowym, sprowadzajg sie w istocie do kolejnych ograniczen
w powstawaniu placdwek aptecznych. To zmiany ze szkodg dla pacjenta.

Z perspektywy pacjentéw, apteki i farmaceuci wcigz nie sg w wystarczajgcym stopniu uwzgledniani jako
istotne ogniwo systemu opieki zdrowotnej w Polsce. Dzieje sie tak pomimo, ze wydolnos¢ polskiej stuzby
zdrowia jest niska, a sam system jest oceniany negatywnie. Zachodzg niepokojace zjawiska w zakresie
zdrowia publicznego - po raz pierwszy od wielu lat obserwujemy trend, w ktérym srednia dtugos¢ zycia w
Polsce spada’.

Wydanie raportu zbiega sie w czasie z jednym z najwiekszych wyzwan w obszarze zdrowotnym jakim jest
epidemia SARS COV-2. W obliczu stanu epidemii, tatwiej dostrzec niewykorzystany potencjat aptek
i farmaceutow w opiece nad pacjentem. Zdaje sie to zauwazaé takze sam ustawodawca, wprowadzajgc
napredce fragmentaryczne regulacje dotyczace uprawnien farmaceutéw na czas trwania zagrozenia —
takich jak te dotyczgce wystawiania przez farmaceutdw tzw. recepty farmaceutyczne;j.

Odcigzenie szpitali, a przede wszystkim szersza pomoc dla pacjentéw sg mozliwe, jezeli wprowadzimy
zmiany o charakterze systemowym, ktdre proponujemy w raporcie.

1 Jak wskazuje GUS w zakresie dtugosci zycia w 2018 r.: ,Nalezy odnotowad, ze pomimo wzrostu trwania Zycia w dtugiej
perspektywie, w ostatnich dwdch latach, obserwowany byt jego spadek. W 2018 r. oczekiwane trwanie Zycia byto krdtsze niz
w 2016 r. o okoto 0,1 roku w przypadku meziczyzn i o blisko 0,3 roku dla kobiet.”, https://stat.gov.pl/obszary-
tematyczne/ludnosc/trwanie-zycia/trwanie-zycia-w-2018-r-,2,13.html
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BARIERA: Faktyczny zakaz komunikacji na temat ustug prozdrowotnych w aptekach
Opis problemu

Wizyta pacjenta w aptece ma na celu pozyskanie srodkdéw i narzedzi w celu poratowania zdrowia. W jego
interesie jest redukcja kosztéw, zatem rdwniez pozyskanie wiedzy o dostepnosci tariszych odpowiednikéw
przepisanych lekédw lub mozliwych drogach uzupetnienia terapii i profilaktyce. Dlatego tak istotny jest
dostep do informacji o tanszych lekach czy do akcji profilaktycznych. Pierwszym ich zrédtem zgodnie
z logikg powinny by¢ aptekiiich personel.

O wadze tych informacji przekonali$my sie jako spoteczefistwo m.in. podczas kryzysu lekowego z 2019 r.
kiedy to Ministerstwo Zdrowia o informacje dotyczacg dostepnosci lekow w poszczegdlnych aptekach
odsyfat pacjentow do komercyjnych portali ,Gdzie po lek” i ,Kto ma lek”? czy w przypadku stanu epidemii
w zwigzku COVID-19, gdzie pacjenci szukajg informacji o dostepnosci w konkretnej aptece srodkéw
ochronnych.

Tymczasem apteki nie tylko nie sg zachecane do informowania o dostepnosci produktéw czy ustug,
lecz przeciwnie — obowigzujgce regulacje zakazujg takiej komunikacji.

W Polsce, od stycznia 2012 r. obowigzuje zakaz reklamy aptek. Art. 94a ust. 1 Prawa farmaceutycznego
stanowi, ze ,Zabroniona jest reklama aptek i punktow aptecznych oraz ich dziatalnosci. Nie stanowi
reklamy informacja o lokalizacji i godzinach pracy apteki lub punktu aptecznego.” Za naruszenie zakazu
przewidziana jest kara pieniezna w wysokosci do 50 tysiecy ztotych.

Ratio legis wprowadzenia zupetnego zakazu reklamy aptek byto wyeliminowanie patologicznych zjawisk
na rynku farmaceutycznym w postaci kreowania sztucznego popytu na leki refundowane (m.in. poprzez
dziatania marketingowe typu ,leki za 1 grosz” czy odbieranie nagrdd za punkty zdobyte przy zakupie
lekdw).

Powyzszy cel zostat zrealizowany przede wszystkim przez wprowadzenie sztywnych marz i cen lekéw
refundowanych oraz zakazu udzielania jakichkolwiek korzysci pacjentom w zwigzku z produktami
refundowanymi, pod rygorem niezwykle rygorystycznych sankcji. Zupetny zakaz reklamy aptek przyczynit
sie do tego jedynie uzupetniajgco.

Praktyka funkcjonowania zakazu, z uwagi na brzmienie przepisu oraz literalng i rygorystyczng wyktadnie®
przyjetg przez organy inspekcji farmaceutycznej oraz sady administracyjne, doprowadzita do uznania
za reklame jakiejkolwiek formy komunikacji czy pozytywnego , wyrdzniania sie apteki”, mogacej (chocby
potencjalnie) skutkowa¢ zwiekszeniem w niej sprzedazy (niezaleznie od rzeczywistego celu dziatania
apteki).

W konsekwencji, odrzucono istote funkcjonowania apteki, traktujgc ustugi farmaceutyczne czy dziatania
zwiekszajgce dostep pacjentéw do lekéw, jako stuzgce jedynie zwiekszaniu sprzedazy. W efekcie powyzszy

2 https://www.tokfm.pl/Tokfm/7,171710,24988427,gdzie-szukac-lekow-resort-zdrowia-odsyla-chorych-do-internetu.html .

3 (...) zdarzaty sie przypadki zbyt szerokiej wyktadni zakazu reklamy aptek, co prowadzito do obejmowania zakazem dziatan
majacych charakter informacyjny, (...)”, zob. ,Sprawozdanie z wykonania ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow,
srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych”, opracowane przez Ministra
Zdrowia, Warszawa, 2017, s. 28, http://www.sejm.gov.pl/sejm8.nsf/druk.xsp?nr=1377.
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przepis nie stanowi li tylko zakazu reklamy, lecz w praktyce jest on zakazem jakiejkolwiek komunikacji
dotyczacej apteki i dziatan przez nig prowadzonych.

W aktualnym stanie prawnym ograniczona lub wrecz wyeliminowana zostata mozliwo$¢ prowadzenia
szeregu dziatan nakierowanych na dobro pacjenta, do ktérych apteka jako placdwka zdrowia publicznego
jest uprawniona, a wrecz zobowigzana, w tym:

informowania o udzielanej w aptece opiece farmaceutycznej oraz innych ustugach
farmaceutycznych (np. przeglad lekowy przed wyjazdem na wakacje),

informowania oraz przeprowadzania przez apteke akcji profilaktycznych i prozdrowotnych
polegajgcych np. na pomiarze cisnienia, obstudze glukometréw, czy wypozyczaniu
nebulizatoréw?,

komunikowania o akcjach z zakresu promocji zdrowia,

informowania w aptekach w formie ulotki skierowanej do pacjentéw o zamiennictwie produktéw
objetych refundacjg®,

uczestnictwa aptek w programach prospotecznych, takich jak Karta Duzej Rodziny czy karta
seniora, majacych na celu obnizenie cen produktéw nierefundowanych, oraz komunikacji
dotyczacej takich aktywnosci,

uczestnictwa w akcjach organizowanych przez domy pomocy spotecznej, organizacje
charytatywne czy uniwersytety trzeciego wieku®,

informowania o legalnie dziatajgcych aptekach internetowych, np. poprzez podawanie strony
internetowej apteki internetowej’.

Udziat aptek w Karcie Duzej Rodziny oraz w kartach seniora a zakaz reklamy aptek

Uczestnicy programu Karta Duzej Rodziny, w ramach badan przeprowadzonych przez Najwyziszg lzbe
Kontroli, uznali brak mozliwosci zakupu tanszych lekdw za jeden z najwazniejszych mankamentéw
programu (45 proc. respondentdw)@.

Problemy z udziatem aptek w rzgdowym programie Karty Duzej Rodziny wynikajg z faktu, ze placéwka
uczestniczagca w tego rodzaju programie musiataby poinformowaé o tym pacjentéw i umiescic

4 Decyzje GIF i WIF, bedace przedmiotem wyroku WSA w Warszawie z 20 pazdziernika 2017 r., sygn. VI SA/Wa 412/17.

5 Zob. http://www.rynekaptek.pl/prawo/informowanie-pacjentow-o-tanszych-lekach-jest-korzystne-dla-pacjentow-i-platnika-
publicznego,26572.html.

6 Decyzja WIF w Warszawie z dnia 15 stycznia 2015 r., znak WIF.WA.11.8523.1.74.2014.UR.

7 Co jest szczegdlnie wazne w perspektywie walki z nabywaniem sfatszowanych lekéw z nielegalnych Zzrédet w Internecie oraz
watpliwych jakosciowo suplementéw diety czy wyrobdw medycznych. Zob. https://www.gov.pl/web/gif/miejsca-dystrybucji-
sfalszowanych-lekow oraz https://www.nik.gov.pl/aktualnosci/nik-o-dopuszczaniu-do-obrotu-suplementow-diety.html .

8 ,Karta Duzej Rodziny jako element polityki rodzinnej paristwa”, Najwyzsza lzba Kontroli, 26 marca 2016, s. 66-67.
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m. in. stosowng naklejke na drzwiach, a instytucja organizujgca program musiataby umiesci¢ apteke
na liscie uczestnikdéw programu.

Obie te czynnosci sg jednak uznawane przez Inspekcje Farmaceutyczng za naruszenie zakazu reklamy
aptek®, w konsekwencji czego Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej zakazato udziatu aptek w
tym Karcie Duzej Rodziny™°.

Z podobnych wzgledéw niedozwolony jest udziat aptek w organizowanych przez samorzady lokalne
tzw. kart seniora. W tym miejscu warto wspomnie¢ o przypadku Koszalina, gdzie w 2016 r. do ,karty
seniora” przystgpito poczgtkowo 5 przedsiebiorcéw prowadzacych apteki (dajgc rabat 10% na produkty
nabywane w aptece, z wytagczeniem produktéw refundowanych)’. Niestety m.in. z uwagi na presje
samorzadu aptekarskiego — wskazujgcego, ze takie dziatanie stanowi zakazang reklame?!? - apteki musiaty
zrezygnowad z udziatu w programie®3.

Warto podkresli¢, ze udziat aptek w ramach obu programoéw bytby dziataniem uzupetniajgcym rzgdowe
programy skierowane do rodzin wielodzietnych (,,500+") oraz do senioréw (,,75+"), poprzez obnizenie
poziomu wspotptacenia pacjenta za produkty nierefundowane.

Jest to o tyle istotne, ze jak wskazuje raport GUS —,,w przypadku 7,5% gospodarstw [domowych — przyp.
TJSP] kupujacych takie leki [na recepte lub zalecane przez lekarza — przyp. TJSP] zdarzato sie,
Ze nie wystarczato pieniedzy na ich wykupienie (w tym w 1,8% — bardzo czesto), natomiast 34,9% —

wykupywato leki, ale byto to dla nich duzym obcigzeniem finansowym”4,

Takze raport OEDC z 2019 r.*> wskazuje, ze Polska znajduje sie na koricu pod wzgledem wysokosci doptaty
panstwa do lekéw. Poziom wydatkéow z kieszeni pacjenta w 2017 roku wynidst az 64 proc. i byt
0 25 pkt proc. wyzszy niz srednia OECD.

Brak aptek w omawianych programach spotecznych promuje de facto nabywanie lekéw OTC
w placéwkach obrotu pozaaptecznego, ktére mogg by¢ uczestnikami Karty Duzej Rodziny czy karty

9 ,Nalezy jednak podkresli¢, ze uczestnictwo w tego typu programach byto dotychczas traktowane zaréwno przez organy
Panstwowej Inspekcji Farmaceutyczne, jak réwniez przez sgdy administracyjne jako dziatania naruszajace art. 94a ust. 1 u.p.f., tj.
jako niedopuszczalna reklama aptek, punktow aptecznych lub ich dziatalnosci.” (odpowiedz wiceministra zdrowia M. Czecha na
interpelacje poset Matgorzaty Zwiercan z 22 stycznia 2018 r.) oraz ,Powyisze dziatania, zdaniem Ministerstwa Zdrowia, do
ktérego Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej zwrdcito sie o wydanie opinii dotyczacej podpisywania z aptekami umow
przyznania cztonkom rodzin wielodzietnych uprawnier, moga mie¢ znamiona zakazanej reklamy. (...) Gtéwny Inspektor
Farmaceutyczny w odpowiedzi na prosbe Ministerstwa Pracy i Polityki Spotecznej o wydanie opinii w ww. sprawie stwierdzit, ze
przystapienie aptek do Karty Duzej Rodziny wigze sie z dziataniami promocyjnymi na ich rzecz, co jest prawnie zakazana reklama.”
(odpowiedz wiceminister pracy i polityki spotecznej E. Seredyn na zapytanie poset Elzbiety Nawrockiej z 24 czerwca 2015 r.).

10 9, Apteki nie mogg przystepowac do Karty Duzej Rodziny ze wzgledu na zakaz reklamy aptek wynikajgcy z art. 94a ust. 1 ustawy
z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne”, zob. Wytyczne do zawierania umdw ws. przyznawania uprawnien cztonkom
rodzin wielodzietnych na podstawie Karty Duzej Rodziny, Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej.
Uhttp://www.rynekaptek.pl/marketing-i-zarzadzanie/koszalin-seniorzy-maja-10-proc-znizki-w-wybranych-
aptekach,13708.html.
Lhttp://www.rynekaptek.pl/marketing-i-zarzadzanie/oia-koszalin-przystapienie-apteki-do-programu-karta-seniora-jest-
reklama,13738.html .
Bhttp://www.gk24.pl/wiadomosci/koszalin/a/karta-seniora-bez-aptek-dlaczego-bo-nie-wolno-im-sie-reklamowac, 10150780/ .
14 https://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/zdrowie/zdrowie/ochrona-zdrowia-w-gospodarstwach-domowych-w-2016-r-
2,6.html.

15 https://www.oecd-ilibrary.org/sites/4dd50c09-en/index.html?itemld=/content/publication/4dd50c09-en.
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seniora. Takie rozwigzanie jest negatywne z uwagi na kwestie dotyczace bezpieczenstwa farmakoterapii
(zob. bariera ,Brak nadzoru nad bezpieczeristwem farmakoterapii w obrocie pozaaptecznym”).

Udziat aptek w przedmiotowych programach nie powinien wptyng¢ na wzrost zbednego spozycia lekow,
suplementow diety czy wyrobéw medycznych, gdyz problem nadmiernego lub niepotrzebnego
ich spozywania wynika przede wszystkim z wszechobecnej reklamy tych produktow.

Negatywne skutki zakazu reklamy aptek dotykajg przede wszystkich pacjentéow, ktérzy pozbawiani
sg dostepu nie tylko do niezbednych informacji, lecz takze do propacjenckich i prospotecznych aktywnosci
aptek.

Warto wspomniec¢ rdwniez o groteskowych decyzjach inspekcji farmaceutycznej, ktére dotyczyty m.in.:
zakazu informowania o wtadaniu przez personel przygranicznej apteki jezykiem litewskim,

zakazu informowania o metodach ptatnosci dostepnych w aptece (np. kartg ptatniczag
czy bonem)?e,

zakazu realizacji kart ubezpieczenia lekowego?’,

zakazu akceptowania kart rabatowych wydawanych przez instytucje finansowe®®,

zakazu uczestnictwa w programie franczyzowym®,

zakazu informowania o prowadzonych ustugach farmaceutycznych i numerze telefonu®,
zakazu informowania o adresie email czy numerze telefonu apteki??.

Sg tez inne, negatywne skutki art. 94a Prawa farmaceutycznego. Po wprowadzeniu w zycie zakazu reklamy
nastgpit lawinowy wzrost postepowan administracyjnych prowadzonych przez organy inspekgcji
farmaceutycznej. Prowadzg one setki postepowan administracyjnych, od ktérych strony skfadajg
odwotania, a nastepnie skargi do sagdéw administracyjnych. W celu zobrazowania skali warto wskazac,
ze w okresie od 1 stycznia 2012 r. do pazdziernika 2019 r. Gtéwny Inspektor Farmaceutyczny wydat okoto
900 decyzji w zakresie naruszenia art. 94a P.f.?2. Stanowi to niepotrzebne przecigzenie administracji

16 Decyzja WIF w Katowicach z dnia 12 listopada 2012 r., znak WIF.KA.8523.130.2012, Decyzja WIF w Opolu z dnia 30 maja 2012
r., znak OWIF.8522.5.2012, Decyzja WIF w Katowicach z dnia 21 sierpnia 2012 r., znak WIF.KA.8523.94.2012.

17 Por. decyzja WIF w todzi z dnia 21 lutego 2013 r., znak Ft-11.8523.40.2012.2013.

18 Decyzja WIF w Katowicach z dnia 21 czerwca 2012 r., znak WIF.KA.8523.54.2012.

19 Decyzja WIF w Olsztynie z dnia 18 czerwca 2012 r., znak WIFOL.8523.9.2012; Decyzja WIF w Olsztynie z dnia 13 sierpnia
2012 r., znak WIF.OL.8523.6.2012.

20 por. decyzja WIF w Warszawie z dnia 9 lipca 2012 r., znak WIF.WA.I1.8523.1.23.2012.RB.

21 Zob. ,,Sprawozdanie z wykonania...”, s. 28.

22 Informacja wtasna uzyskana od GIF w drodze dostepu do informacji publiczne;j.




publicznej®® duzg liczbg postepowan i odejscie od podstawowe] funkcji, ktérg powinna sprawowaé
inspekcja farmaceutyczna (tj. dbania o bezpieczenstwo, jakos¢ i dostepnosé produktéw dla pacjentow).

W zakresie prowadzenia komunikacji z pacjentem Polska skrajnie odbiega takze od standardéw
europejskich. W zadnym innym panstwie UE nie obowigzuje catkowity zakaz reklamy aptek.

Tabela 1. Informacja o mozliwosci reklamowania aptek w 10 Paristwach Cztonkowskich UE (wliczajgc w to Wielkg Brytanie),
ktére przeznaczajq najwiecej naktaddw finansowych na stuzbe zdrowia?*

Kraj Regulacje dotyczace reklamy aptek kierowanej do publicznej wiadomosci

Austria

Belgia

Dania

Francja

Hiszpania

Holandia

Niemcy

Szwecja

Wielka Brytania

23 Egzekwowanie zakazu reklamy aptek wigzato sie z duzymi naktadami pracy po stronie WIF, jak réwniez GIF, rozpatrujgcego
odwotania od decyzji wydanych przez WIF.”, zob. ,,Sprawozdanie z wykonania ...”, s. 29.

24 W liczbach bezwzglednych,

https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Healthcare expenditure statistics#Health care expenditure.
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ustug sSwiadczonych przez apteki i finansowanych przez NHS, choé¢ dopuszcza sie
przekazywanie do publicznej wiadomosci informacji, jakiego rodzaju ustugi Swiadczy apteka.

Brak zakazu. Reklama aptek jest dozwolona, jednak z pewnymi ograniczeniami. Reklama musi

Wioch by¢ musi byé¢ doktadna, wiarygodna, nie moze wprowadza¢ w btad i dziata¢ na szkode
oc

g obywateliiich interesow. W praktyce dozwolone jest rozpowszechnianie ulotek, plakatow itp.

tak w aptece jak i poza nia.

Tabela 2. Informacja o mozliwosci reklamowania aptek w krajach Grupy Wyszehradzkiej?*

Kraj Regulacje dotyczgce reklamy aptek kierowanej do publicznej wiadomosci

Brak zakazu. Apteki moge reklamowac dodatkowe ustugi farmaceutyczne (takie jak pomiar

Czechy e . s .
cisnienia, poziomu cholesterolu we krwi, cisnienia krwi czy BMI).
Polska
Stowacja Brak zakazu. Apteki moge reklamowac dodatkowe ustugi farmaceutyczne.
Brak zakazu. Informacje o dziataniach z obszaru opieki farmaceutycznej nie s traktowane jako
reklama. Zabrania sie prowadzenia dziatan zmierzajacych do zachecenia pacjentow
- do zwiekszenia zakupu lekéw refundowanych lub lekéw z przepisu lekarza. Apteki maja prawa
esry

udzielania rabatéw pacjentom wytgcznie na leki nierefundowane. Zachetg do udziatu i
korzystania z ustug z obszaru opieki farmaceutycznej nie moze by¢ zadna rzeczowa korzys¢
materialna (np. prezenty) oferowana przez apteke lub inng firme z apteka wspétpracujaca.

Ministerstwo Zdrowia ma swiadomos¢ negatywnych skutkéw dla pacjentéw i aptek:

»,Obecnie Minister Zdrowia ma swiadomos¢ krytyki, jaka przedstawiana jest przez to srodowisko
odnoszqgca sie do celowosci wprowadzenia zakazu reklamy, jak rowniez przez przedstawicieli doktryny
prawniczej odnoszgca sie do przyjetego rozwiqgzania legislacyjnego. Szczegdlnie w pierwszym okresie
funkcjonowania nowego przepisu, zdarzaty sie przypadki zbyt szerokiej wyktadni zakazu reklamy aptek,
co prowadzito do obejmowania zakazem dziatarn majgcych charakter informacyjny (...) Trudnosci
w precyzyjnym wyznaczeniu zakresu zakazu reklamy aptek mogg przemawia¢ za koniecznosciq

25 Na podstawie ,Raportu na temat reklamy podmiotéw $wiadczacych ustugi zdrowotne w Unii Europejskiej”, M. Tomasik,
B. Sasin, Warszawa, sierpien 2018 r., oraz danych wtasnych.



rozwazenia zasadnosci ingerencji ustawodawcy w przyjety przepis, np. przez wprowadzenie definicji

reklamy apteki, na wzdr przepiséw regulujgcych reklame produktéw leczniczych.”?.

Pomimo tego, wcigz nie wprowadzono zmian legislacyjnych do art. 94a Prawa farmaceutycznego.
Dwukrotnie?” podjeto inicjatywe zmian w zakresie umozliwiajgcym udziat w programie Karty Duzej
Rodziny, jednak Ministerstwo Zdrowia w obu przypadkach wycofato sie z wtasnych propozycji.

Opor korporacji aptekarskiej przeciwko wprowadzeniu zmian propacjenckich

Korporacja aptekarska nieustannie podkresla role apteki jako placowki ochrony zdrowia publicznego,
a jednoczesnie od lat przeciwdziata prowadzeniu przez apteki dziatan propacjenckich.

Jednym z przyktaddw jest wieloletnie przeciwdziatanie mozliwosci udziaty aptek w Karcie Duzej Rodziny.
Wida¢ to w licznych atakach, czy wrecz nagonce jaka miata miejsce kiedy rzadzacy chcieli znowelizowaé
art. 94a Prawa farmaceutycznego.

Pierwszym przyktadem byt list otwarty prominentnych cztonkdw samorzadu aptekarskiego, w ktérym
wiascicieli aptek, ktdérzy chcieliby dotgczy¢ do programu KDR oskarzono o jak najgorsze motywacje?.

Kolejnym dziataniem byto nieprawdziwe stanowisko wiceprezesa Naczelnej Rady Aptekarskiej w artykule
»Aptekarze przeciwko promocji Karty Duzej Rodziny” (Dziennik Gazeta Prawna, 19 grudnia 2018 r.), ktory
wskazat, ze ,(...) juz dzi$ apteki mogg uczestniczy¢ w programie Karty Duzej Rodziny. Nie mogg jedynie
sie tym wszem i wobec chwali¢. | tak powinno pozosta¢”. W tym miejscu nalezy podkresli¢, ze narracja
wiceprezesa NRA stoi w sprzecznosci ze stanowiskiem organdw administracji panstwowej, ktore
wskazano powyzej.

Swego rodzaju kulminacjg tych dziatan byto stanowisko Prezes Wielkopolskiej Okregowej Rady
Aptekarskiej, ktéra podziekowata za dziatania skierowane przeciwko wprowadzeniu KDR do aptek®.

Warto podkresli¢, ze podobny opdr korporacji aptekarskiej byt widoczny przy okazji nowelizacji Prawa
farmaceutycznego (lipiec — sierpien 2018), umozliwiajgcej osobom niepetnosprawnym nabywanie
w legalnych aptekach internetowych lekéw na recepte.

Wodwczas Naczelna Izba Aptekarska wydata obszerne stanowisko, w ktérym przeciwstawiata sie
zaproponowanym utatwieniom dla niepetnosprawnych pacjentéw®’. Tak wtedy, jak i przy okazji KDR
odwotywano sie do nieprawdziwych informacji. Do powyzszych nieprawdziwych informacji odniosto sie

26 Zob. ,Sprawozdanie z wykonania ...”, s. 28.

27 https://legislacja.gov.pl/projekt/12312300 oraz https://legislacja.gov.pl/projekt/12322852 .

28 https://www.woia.pl/news/2881/list-otwarty-do-prezesa-rady-ministrow-rp-ministra.html .

29 https://www.woia.pl/news/2941/podziekowanie-za-poparcie-listu-otwartego.html .

30 https://www.nia.org.pl/2018/07/18/nia-przeciwna-sprzedazy-wysylkowej-lekow-na-recepte/ .
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owczesnie samo Ministerstwo Zdrowia, wydajac obszerne stanowisko ,punktujgce” argumenty
samorzadu aptekarskiego®'.

Zadnych dziatad nie podjeto takze po wydaniu wyroku Trybunatu Sprawiedliwosci Unii Europejskiej
z dnia 4 maja 2017 r. w sprawie o sygn. C-339/15, wydanego w stanie faktycznym i prawnym niezwykle
podobnym do opisywanego®2.

W przedmiotowym orzeczeniu TSUE stwierdzit, ze obowigzujacy w Belgii ,catkowity i ogdlny zakaz
wszelkiej reklamy dotyczgcej swiadczen leczenia ust i zebow” jest niezgodny ze swobodg $wiadczenia
ustug (art. 56 TFUE) oraz z dyrektywg o handlu elektronicznym (2000/31/WE). W uzasadnieniu wyroku
zwrdécono uwage przede wszystkim na nieproporcjonalnosé przedmiotowych regulacji.

Utrzymujac zakaz reklamy aptek, ktérego celem jest uniemozliwienie agresywnych praktyk reklamowych,
prowadzacych do zwiekszania konsumpcji lekédw i degradacji funkcji, jakg powinna petni¢ apteka
w systemie opieki zdrowotnej, nalezy umozliwi¢ aptekom prowadzenie dziatan zmierzajgcych
do podnoszenia standardéw Swiadczonych ustug farmaceutycznych (np. udogodnien dla senioréw),
czy angazowania sie aptek w inne, spotecznie korzystne, inicjatywy (np. udziat w kampaniach
prozdrowotnych).

Celem zakazu reklamy aptek nie moze byé zahamowanie przejawéw zdrowej konkurencji na rynku aptek33.
W konsekwencji koniecznym jest rozszerzenie katalogu informacji, ktérych nie uwaza sie za niedozwolong

reklame®** oraz wprowadzenie obowigzku informowania o zakresie i rodzaju ustug $wiadczonych
w aptekach.

Tego rodzaju informacje powinny by¢ przekazywane m.in. na stronach internetowych poszczegdlnych
aptek, na tablicach wewnatrz danej placéwki, jak i w witrynie apteki.

Tytutem przyktadu warto wskazac na sposéb informowania stosowany w Wielkiej Brytanii:

31 https://www.gov.pl/web/zdrowie/minister-zdrowia-odnios|-sie-do-zarzutow-naczelnej-izby-aptekarskiej .

32 Celem przyblizenia sprawy warto doda¢, ze postepowanie zostato przeprowadzone na skutek wniosku o wydanie orzeczenia
w trybie prejudycjalnym, przedstawionego przez wydziat karny belgijskiego sgdu pierwszej instancji. W Belgii obowigzywat
catkowity i ogdlIny zakaz reklamy ustug dentystycznych, z enumeratywng listg dozwolonych informacji o prowadzonej dziatalnosci,
ktérego deklarowanym celem miata by¢ ochrona zdrowia publicznego oraz godnos$¢ zawodu. Zarzuty kierowane wobec L.
Vanderborghta wynikaty z umieszczenia przez niego tablic informacyjnych zawierajacych m.in. numer telefonu i adres strony
internetowej, prowadzenia stworzonej przez siebie strony internetowej, na ktérej informowat o réznego rodzaju wykonywanych
Swiadczeniach zdrowotnych oraz umieszczenia kilku ogtoszen w lokalnych gazetach.

33 Zob. ,,Sprawozdanie z wykonania ...”, s. 28-29.

34 Proponowane rozwigzanie jest zbiezne z przyjeta regulacjg dotyczacg reklamy lekdw, gdzie przepisy jednoznacznie wskazuja,
ze okreslone dziatania nie sg traktowane jako reklama leku (zob. art. 52 ust. 4 Prawa farmaceutycznego).
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o SERVIGES
PROVIDED:

*ree Repeat Prescription Service
+Free Emergency Coniracepfion
+Free Slop Smoking Service

‘Minor Ailment Scheme

Needlo Exchange Ser
uVaccination —

«Erectile Dystunchiorridyi

Travel Advice & Medicafion
‘Discourted Fragrances - Up fo

Postulowane zmiany

REKOMENDACIE
= Wprowadzenie obowigzku informowania przez kazd3a apteke o zakresie swiadczonych przez
nig ustug.
= Wyeliminowanie barier ograniczajacych swobode dialogu i komunikacji z pacjentem poprzez
wylaczenie spod zakazu reklamy aptek aktywnosci realizujacych funkcje apteki jako placowki

ochrony zdrowia.

= Dopuszczalna komunikacja powinna obejmowac¢ informacje o:

° podstawowych danych dotyczacych apteki takich jak: nazwa, lokalizacja, godziny pracy,
adres strony internetowej oraz dane kontaktowe apteki,

° ustugach zdrowotnych, ktére sg okreslone wprost w ustawach regulujacych
funkcjonowanie aptek i farmaceutéw, tj. o ustugach farmaceutycznych, opiece
farmaceutycznej oraz innych ustugach zwigzanych z ochrong zdrowia,




mozliwosci realizacji recept lub zlecerh w postaci elektronicznej®,
oge Yol . ’ . . . . . 36
mozliwosci nabycia tanszego zamiennika przepisanego produktu objetego refundacjg®,

realizacji uprawnien przystugujgcych z programéw prospotecznych takich jak Karta
Duzej Rodziny oraz programéw organizowanych przez samorzady terytorialne
(np. skierowanych do seniorow),

realizacji uprawnien przystugujacych z programoéw ubezpieczen zdrowotnych (w tym
ubezpieczen lekowych)?¥.

35 Zawartej juz teraz w art. 96¢ Prawa farmaceutycznego.

36 Art. 44 ust. 1 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdw, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego
oraz wyrobéw medycznych.

37 Realizowanych m.in. przez najwiekszego polskiego ubezpieczyciela — PZU S.A. Bytoby to takze usankcjonowanie praktyki
Gtéwnego Inspektora Farmaceutycznego, ktéry uznat, ze obstuga ubezpieczenn lekowych nie stanowi reklamy aptek
i jej dziatalnos$ci (np. decyzja z 22 grudnia 2015 r., znak GIF-P-L-0740/388-2/RD/15).




