Page I of 2

Departament Polityki Lekowej

Od: Zenon . -

Wystano: 4 grudnia 2008 07:53 @

Do: Departament Polityki Lekowej \Jwﬂ“*x )90

Temat: Ustawa prawo farmaceutyczne p \{\ 3 vV
O~

Ministerstwo Zdrowia
Departament Polityki Lekowej
Warszawa

Szanowni Parnstwo

Jako obywatel zainteresowany problemem przekazuje Panstwu do wykorzystania moje
spostrzezenia dotyczace rynku farmaceutycznego w Polsce w kontekscie aktualnie prowadzonych
prac legislacyjnych w Ministerstwie Zdrowia.

Ministerstwo Zdrowia poddalo pod publiczne konsultacje projekt ustawy o zmianie ustawy —
Prawo farmaceutyczne oraz o zmianie niektérych innych ustaw w ksztalcie nieznacznie
rézniacym si¢ od dokumentu przygotowanego jeszcze przez poprzedni rzad. Wiele
proponowanych w tym projekcie rozwiazan to w zasadzie te same propozycje stusznie krytykowane
przez postow obecnej koalicji rzadowej z poprzedniej kadencji Sejmu , negatywnie oceniane przez
wiekszos¢ przedstawicieli branzy farmaceutycznej , UKIE, czy UOKIK, a nawet prawnikdéw
konstytucjonalistow zarzucajacych nowelizacji niezgodnos¢ z Konstytucja RP.

Przedstawiony projekt nowelizacji zawiera regulacje przesadnie ingerujace moim zdaniem w
swobode dziatalnosci gospodarczej na rynku farmaceutycznym . Znéw mamy do czynienia z
kontrowersyjna propozycja ustanowienia sztywnych marz na leki refundowane , ograniczenia
dopuszczalnej liczby aptek prowadzonych przez jednego wlasciciela i ich reklamy. Wszystko
to pod hastem interesu pacjenta.? i powszechnej dostepnosci do tanszego leku ?.. A przeciez
ministerstwo powinno dostrzec , ze niektore zapisy dotyczace wymuszenia wyprzedazy czesci
majatku naruszajg konstytucyjna zasadg ochrony praw nabytych. Jest to moim zdaniem ukryta
forma wywlaszczenia za ktéra powinno przystugiwaé odszkodowanie. Czy nie obawia si¢ minister
takich proceséw sadowych przeciwko skarbowi panstwa?.

Duzym firmom daje si¢ 5 lat na pozbycie si¢ czgsci aptek w wojewddztwach w ktorych udziat w
rynku przekracza 1 % oraz wymusza sig¢ na przedsigbiorcach wybodr rodzaju dziatalnosei ktora
chce prowadzi¢ apteka czy hurtownia. Sg przeciez spoiki skarbu panstwa , ktdre prowadza
dziatalnos¢ hurtowa i posiadajg apteki. Sa one obecnie prywatyzowane. Czy ujawnienia takich
rozwiazan nie obnizy ich wartosci ? Czy nie zaszkodzi w prowadzonym procesie prywatyzacji ?.
Nie zmniejszy wplywdéw do budzetu ?. Sa to pytania ktdore mam prawo zada¢ jako obywatel.

1 nastepne pytanie : Dlaczego Ministerstwo Zdrowia chce zakazaé w ogéle reklamy aptek ?.
Wg projektu apteki beda mogly promowa¢ jedynie swoja nazwe , lokalizacj¢ 1 godziny otwarcia
nawet .bez prawa prezentacji fachowego doradztwa zatrudnionego w danej aptece. Wszelkie
prospekty i wydawnictwa reklamowe beda zakazane. Tak wigc odmawia si¢ prawa poszczegdinym
aptekom do konkurencji migdzy nimi odnosnie publicznej prezentacji form opieki farmaceutycznej
nad pacjentem. Zadaj¢ pytanie czy faktycznie nowe regulacje przyczynia si¢ do poprawy jakosci
opieki farmaceutycznej ?. skora zatrudniona w aptece kadra fachowa ma by¢ anonimowa.
Proponowane tego typu rozwiazania wraz z juz przyjetymi w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 21 listopada 2008 r. w sprawie reklamy produktow leczniczych spowoduja
odczuwalne negatywne skutki na rynku pracy branzy farmaceutycznej oraz branzy
reklamowej. Co w uzasadnieniu do projektu ustawy zostalo przemilczane. A wptyw regulacji na
rynek pracy zostat ograniczony do zmiany zasad powotywania wojewédzkich inspektorow
farmaceutycznych i ich zastepcow. To samo dotyczy uzasadnienia dotyczacego wplywu
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proponowanych regulacji na konkurencyjno$¢ gospodarki i przedsigbiorczos¢ — to sa moim
zdaniem biedne argumenty.

Autorzy projektu tej ustawy w trosce o autorytet Pani Minister powinni pamie¢tac , iz w
poprzedniej kadencji Sejmu za czaséw rzadu Premiera Jarostawa Kaczynskiego nie kto inny, jak
obecna minister zdrowia Ewa Kopacz alarmowala, ze tego typu rozwigzania "To préba odgérnego
sterowania rynkiem, ktéra moze spowodowac drastyczny spadek liczby aptek i zablokowanie
powstawania konkurencji na okres wielu lat.”

Niemniej ustawa ta wprowadzi szereg istotnych i koniecznych zmian wynikajacych z
koniecznosci implementacii do przepisow Dyrektyw Europejskich i to jest w niej niewatpliwie
niezwykle pozytywnie. Jako pacjent cieszg si¢ iz zostaje natozony obowiazek informowania o
zagrozeniu wynikajacym ze stosowania produktu leczniczego lub jego jakosci i ze zostal on
natozony na osoby wykonujace zawod medyczny. Réwniez wzmocnienie pozycji izb aptekarskich
w zakresie wydawania rekojmi nalezytego prowadzenia apteki moim zdaniem jest bardzo zasadne.

Z powazaniem
Zenon

Informacja programu ESET NOD32 Antivirus, wersja bazy sygnatur wiruséow 3662
(20081203)

Wiadomosc zostala sprawdzona przez program ESET NOD32 Antivirus.
http://www.eset.pl lub http://www.eset.com

2008-12-04



