POLSKIE TOWARZYSTWO
STUDENTOW FARMACJI

Warszawa, 20 listopada 2020 r.

Stanowisko Polskiego Towarzystwa Studentéw Farmaciji
w sprawie procedowanych zmian dotyczacych zawodu
farmaceuty i wprowadzenia opieki farmaceutycznej

Na przestrzeni ostatnich kilku lat, ze szczegdélnym uwzglednieniem okresu
2019-2020, prowadzone sg dziatania majgce na celu wprowadzenie zmian dotyczgcych
zawodu farmaceuty oraz implementacje i regulacje prawng opieki farmaceutycznej
w Polsce. Jako spotecznos¢ akademicka skupiajgca ponad 1400 studentéw farmacii
i mtodych farmaceutow w catym kraju, chcielibysmy odnie$¢ sie do kluczowych zmian
dotyczgcych naszego przysztego srodowiska zawodowego.

Klasyfikacja zawodu farmaceuty w dotychczasowych aktach prawnych
pozostawata niejasna odnosnie tego, czy zawod farmaceuty jest zawodem
medycznym, z uwagi na aspekt udzielania swiadczen zdrowotnych. Zgodnie z art. 2. ust.
1. pkt 2. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej"! osoba wykonujgca
zawod medyczny — osobe uprawniong na podstawie odrebnych przepisow do udzielania
Swiadczenn zdrowotnych oraz osobe legitymujgcg sie nabyciem fachowych kwalifikacji
do udzielania swiadczen zdrowotnych w okreslonym zakresie lub w okreslonej dziedzinie
medycyny. Dopiero ustawa z dnia 28 pazdziernika 2020 r. o zawodzie farmaceuty?
(zwana w tym stanowisku dalej “ustawg o zawodzie farmaceuty”) jasno klaruje status
prawny zawodu farmaceuty, jako zawodu medycznego, zgodnie z art. 2. ust. 1. Zawdd
farmaceuty jest samodzielnym zawodem medycznym.

Okre$lenie zawodu farmaceuty zawodem medycznym jest podwaling opieki
farmaceutycznej. Umozliwia zaréwno jej funkcjonowanie, ustalenie czynnosci
wchodzgcych w ten proces oraz ich pdzniejszego rozliczania, jak i dalsze mozliwosci
ich modyfikacji. Dokument ten stanowi klucz do wykonywania zawodu farmaceuty
na poziomie krajow z wysoko rozwinietym systemem ochrony zdrowia, ktérego
nieodtgczng czescig jest opieka farmaceutyczna.

Polskie Towarzystwo Studentéw Farmacji opowiada sie za inicjatywami, ktore
prowadzg do rozwoju farmacji w Polsce. Naszym zdaniem ustawa o zawodzie farmaceuty
jest szansg na rozwigzanie czesci probleméw, z ktérymi boryka sie system ochrony
zdrowia naszego kraju.

Ponizej przedstawiamy argumentacje w oparciu o0 najwazniejsze czynniki
dotyczgce aspektow spotecznych, zawodowych i ekonomicznych.
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Aspekt spoteczny

Wprowadzenie ustawy o zawodzie farmaceuty jest kluczowe nie tylko
z perspektywy farmaceutéw, ale przede wszystkim niesie korzysci dla pacjentéw.

Farmaceuta jest zawodem zaufania publicznego. Wedtug danych GUSP! w Polsce
mamy okoto 26,1 tys. aktywnych zawodowo farmaceutéw, co wraz z dostepnoscig aptek
(12,3 tys.), tworzy pacijentom tatwo osiggalny kontakt ze specjalistg medycznym.
Raport przygotowany przez firme Deloitte przedstawia sytuacje systemu ochrony zdrowia
w Polsce na tle Europy, co pozwala zidentyfikowaé obszary, w ktdérych zastosowanie
znajdg kompetencje farmaceutow!! :

o farmaceuci cieszg sie poziomem zaufania wynoszacym 87%, jest to wynik
o 7 punktéw procentowych wyzszy od uzyskanego przez lekarzy,

e w kwestii produktow leczniczych z kategorii OTC, 53% pacjentow wskazuje
farmaceute jako gtéwne zrodto informacji, lekarze w tym przypadku uzyskujg wynik
nizszy o 6 punktow procentowych; oba zawody fgcznie cieszg sie poziomem
zaufania w wysokosci 70%,

o wedlug raportu OECDP sposréd zawoddéw medycznych jedynie liczba
farmaceutow w przeliczeniu na 1 tys. mieszkancow jest zblizona do sredniej
europejskiej - 0,7 wobec sredniej 0,8; w przypadku dostepnoséci lekarzy jest
to odpowiednio 2,5 lekarza na 1 tys. mieszkancow, wobec $redniej europejskiej
wynoszgcej 3,5,

e poziom health literacy (poziom wiedzy medycznej) w Polsce jest nizszy
niz srednia europejska; jedynie 42% Polakéw nie ma problemu z odpowiednim
przyjeciem produktu leczniczego badz dostosowaniem sie do =zalecenh
lekarskich, 32% miatoby w tej sytuacji powazny problem, co wskazuje na wysokie
zapotrzebowanie na ustugi farmaceutyczne,

e az 55% pacjentéw w przypadku najczestszych dolegliwosci stosuje samodzielnie
produkty lecznicze z grupy OTC bagdz ogranicza sie do stosowania domowych
metod, dodatkowo 25% pacjentow w ciggu roku nie odbywa zadnej wizyty
lekarskiej,

e raport wskazuje, ze stosowanie ww. produktow leczniczych w prawidtowy sposob
obnizytoby koszty systemu ochrony zdrowia o 5% w skali roku.

Podczas pierwszej fali pandemii SARS-CoV-2 az 72% Polakéw odwiedzito
apteke. Ponad 80% z nich to pacjenci w wieku powyzej 50 r.z.1°.
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Raport firmy IQVIA prognozuje, ze do 2035 r. liczba oséb powyzej 65 r.z.
wzrosnie o 35%!". Moze spowodowaé to wydtuzenie czasu oczekiwania na wizyte
zarowno do lekarzy POZ, jak i specjalistow. Jak pokazujg dane przytoczone
wczesniej, znaczny udziat w gronie pacjentdw najczesciej odwiedzajgcych apteki majg
seniorzy. Odcigzenie podstawowej opieki zdrowotnej przez przeniesienie czesci
Swiadczen medycznych na farmaceutéw posiadajgcych w tym zakresie odpowiednie
kompetencje oraz wiedze jest krokiem, ktory pomoze zapewni¢ wymagang i konieczng
opieke medyczng seniorom.

W powyzszej grupie wiekowej bardzo istotnym problemem, ktéry moze zostac
ograniczony przez implementacje opieki farmaceutycznej, jest kwestia wielolekowosci
i polipragmazji, ktére prowadzg do dziatan niepozgdanych na skutek interakcji
miedzylekowych. Jak wskazuje raport przygotowany przez Narodowy Fundusz
Zdrowia, powyzszy problem dotyczy 33,8% pacjentéw powyzej 65 r.z. — przyjmujg oni
ponad 5 lekéw jednoczesnie. Biorgc pod uwage okres 6 miesiecy od daty wykupienia
pierwszej recepty w 2018 r. ponad 4,5 min osob wykupito recepty na co najmniej
5 substancji czynnych, co stanowito 23,6% o0sOb realizujgcych recepty na wybrane
substancje, 19,6% 0sob realizujgcych wszystkie recepty oraz 11,7% mieszkancow Polski.
Wedtug informacji pochodzacych ze Stimulating Innovation Management of Polypharmacy
and Adherence in The Elderly, w ciggu roku w Europie mamy do czynienia z 8,6 min
nagtych hospitalizacji spowodowanych dziataniem niepozgdanym po przyjeciu substancji
leczniczej. Potowa z nich jest mozliwa do unikniecia!®.

Raport firmy IQVIA dot. opieki farmaceutycznej'® wskazuje, ze niewatpliwym
problem jest rowniez kwestia braku odpowiedniego poziomu profilaktyki. Budzet
2010-2020 NFZ zaktada wydatki na profilaktyke na poziomie 0,3% catych wydatkéw NFZ.
Jest to najnizszy wynik w catej Europie. Co wigcej, srodki wydane na profilaktyke w latach
2017-2018 byty nizsze o 7,85% od planowanych wydatkow.

Srednia dlugo$é zycia mezczyzn za rok 2018 w Polsce to 73,8 lat, kobiet - 81,7
latl'”. Sg to wyniki nizsze niz $rednia europejska. W przypadku mezczyzn o okoto
5 lat, w przypadku kobiet o 2 latal''!"?l, Wskaznik ten wedlug Gtéwnego Urzedu
Statystycznego od 2017 r. utrzymuje tendencje spadkowa!"?.

Tutaj warto przytoczy¢ wypowiedz radcy prawnego Tomasza Kaczynskiego
z raportu Opieka farmaceutyczna - aspekty prawne, kancelarii DZP!'"?: Skuteczne
wdrozenie opieki farmaceutycznej do polskiego systemu ochrony zdrowia
jest jednym z kluczowych sposobow przeciwdziatania niewydolnosci systemu
ochrony zdrowia.
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Zakres opieki farmaceutycznej

O tym, jak istotnym ogniwem tancucha systemu ochrony zdrowia sg farmaceuci
oraz wdrozenie opieki farmaceutycznej, Swiadczy wynik zmian wprowadzonych przez
ustawe z dnia 31 marca 2020 r. o zmianie niektorych ustaw w zakresie systemu ochrony
zdrowia zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19,
zmieniajgcq zapisy ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne, w art. 96
ust. 4 na: Farmaceuta posiadajgcy prawo wykonywania zawodu moze wystawic¢ recepte
dla osoby, o ktérej mowa w art. 95b ust. 3, albo recepte farmaceutyczng — w przypadku
zagrozenia zdrowia pacjenta, do ktorych stosuje sie nastepujgce zasady: (...).

Dzieki ww. zmianie zapisow ustawy, farmaceuci tylko od kwietnia do wrzesnia
2020 r. wystawili ponad 420 000 recept farmaceutycznych!'®l. Wskazuje to, jak istotna
jest rola farmaceuty we wspieraniu procesu leczenia pacjentow, szczegodlnie w przypadku
kiedy zapotrzebowanie na takie ustugi przekracza obecne mozliwosci systemu ochrony
zdrowia.

Procedowana ustawa o zawodzie farmaceuty bedzie wprowadzaé¢ nastepujgce
$wiadczenia zdrowotne oferowane w ramach opieki farmaceutyczne;j'?:

e prowadzenie konsultacji farmaceutycznych — w celu zapewnienia bezpieczenstwa
pacjenta w zwigzku ze stosowaniem produktow leczniczych, wyrobow medycznych
lub Srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego,

e wykonywanie przeglgdow lekowych wraz z oceng farmakoterapii,
z uwzglednieniem problemow lekowych pacjenta — w celu wykrywania
i rozwigzywania problemow lekowych oraz zapewnienia bezpieczenstwa
w procesie farmakoterapii;

e Opracowywanie indywidualnego planu opieki farmaceutycznej,
z uwzglednieniem problemow lekowych pacjenta — w celu okreSlenia celow
terapeutycznych mozliwych do osiggniecia przez pacjenta stosujgcego
farmakoterapie oraz wskazania sposobow rozwigzywania wykrytych problemoéw
lekowych, ze szczegolnym uwzglednieniem edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia
i zdrowego trybu Zycia oraz profilaktyki zdrowotnej;

e wykonywanie badan diagnostycznych (..) w celu oceny skuteczno$ci
i bezpieczenstwa stosowanej przez pacjenta farmakoterapii oraz analizy
problemow lekowych wystepujgcych u pacjenta, oraz proponowania metod
i badan diagnostycznych;

e wystawianie recept w ramach kontynuacji zlecenia lekarskiego.
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Ustanowienie powyzszych jako elementy Swiadczenia klasyfikuje je jako dziatania
stuzgce zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne dziatania
medyczne wynikajgce z procesu leczenia.

Niezaleznos¢ zawodu

Bardzo waznym aspektem w ustawie o zawodzie farmaceuty, ktérego nie sposob
pomingg, jest okreslenie zawodu farmaceuty jako niezaleznego'!:

Art. 35. ust. 1. Aptekarz samodzielnie podejmuje decyzje w zakresie sprawowania
opieki farmaceutycznej, udzielania ustug farmaceutycznych oraz wykonywania zadan
zawodowych, kierujgc sie wytgcznie dobrem pacjenta i nie jest zwigzany w tym zakresie
poleceniem stuzbowym.

oraz

Art. 35. ust. 2. Podmiot prowadzgcy apteke, punkt apteczny lub dziat farmacji
szpitalnej ma obowigzek umozliwic aptekarzowi samodzielne podejmowanie decyzji
w zakresie sprawowania opieki farmaceutycznej, udzielania ustug farmaceutycznych
lub wykonywania zadan zawodowych w zakresie, w jakim sg one zwigzane z prowadzong
przez ten podmiot dziatalnoscig.

W naszej opinii, niezaleznos¢ farmaceuty nie powinna podlega¢ dyskusiji.

Zaden z aspektéow ekonomicznych czy biznesowych wynikajacych z relacji
farmaceuta-pracodawca nie powinien mie¢ wplywu na decyzyjnos¢ farmaceuty.
Nie zgadzamy sie na ograniczenia samodzielnosci naszego przysziego zawodu.
Zgodnie ze $lubowaniem, ktére bedziemy sktada¢: Slubuje uroczyscie w swej pracy
farmaceuty sumiennie, gorliwie i z nalezytg staranno$cig wykonywac swoje obowigzki,
majgc zawsze na uwadze dobro pacjenta, wymogi etyki zawodowej i obowigzujgce prawo,
a takze zachowac tajemnice zawodowg, zaS w postepowaniu swoim kierowac sie
zasadami godnosci, uczciwosci i stusznosci.

Zgodnie ze stowami Hipokratesa: Salus aegroti suprema lex est (Dobro chorego
najwyzszym prawem). Nie mozemy przektada¢ dobra biznesowego czy ekonomicznego
ponad pacjenta. Niezaleznie od tego w jaki sposob prébuje ograniczy¢ sie niezaleznosc
zawodu farmaceuty, te dziatania pozostajg dla nas niezrozumiate, z uwagi na to, ze
podobne préby nie dotyczg pozostatych zawodéw medycznych. | nie powinny mie¢ one
miejsca.
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Aspekt ekonomiczny opieki farmaceutycznej

Przytoczony wczesniej raport przygotowany przez firme Deloitte, prognozuje trzy
modele  ekonomiczne  wprowadzenia  opieki  farmaceutycznej”,  wskazujgc
na oszczednosci wynikajgce z tego procesu:

e model pierwszy - wprowadzenie programu profilaktycznego w catym
kraju, bez koniecznosci istotnych zmian legislacyjnych. Roczny koszt wynositby
ok. 3,5 mld zt w 2020 r., przy zyskach zdrowotnych redukujgcych wydatki NFZ
0 3,85 mid z,

e model drugi — $wiadczenia zdrowotne oferowane przez farmaceutéw jako jeden
z elementow podstawowej opieki zdrowotnej — tutaj osiggane sa takie same wyniki
finansowe,

e model trzeci — wspotptacenie przez pacjentéw za owe swiadczenia w formie niskiej
optaty ryczattowej (15%) — zysk NFZ wynositby 468 min zt.

Korzysci plyngce z wprowadzenia opieki farmaceutycznej w krajach
europejskich

Raport przygotowany przez firme IQVIA wskazuje réwniez jakie korzysci niesie
ze sobg wprowadzenie opieki farmaceutycznej, w poszczegolnych aspektach!®.

Wielka Brytania:

e Poprawe w adherence przy wsparciu farmaceuty w nowej terapii stwierdzono
u 10% pacjentow,

e 21% przebadanych pacjentow przyznato, ze nie udatoby sie po pomoc do innego
podmiotu systemu opieki zdrowotnej, gdyby nie dostep do Healthy Living Pharmacy

o 87% przebadanych pacjentow stwierdzito lepsze zrozumienie swoich lekow
po przeglgdzie lekowym. 1/3 interwencji zostata zaimplementowana,

e 79% badanych przyznato, ze konsultacje farmaceutyczne zastepujg im wizyty
u lekarza POZ,

e Koszt konsultacji u farmaceuty jest dla ptatnika nizszy o ok. 50% niz analogiczna
ustuga Swiadczona przez lekarza ,

o Udziat farmaceuty w terapii zwieksza szanse na przezwyciezenie uzaleznienia
nikotynowego o 160%,
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e Ponad 500 000 szczepien przeciwko grypie wykonywane jest w aptekach
zarejestrowanych do $wiadczenia tej ustugi (ok. 70% wszystkich aptek),

e Wedtug danych brytyjskiego NHS w 2015 r. pacjenci korzystajgcy z porady
farmaceutow zaoszczedzili ok. 600 min funtéw, a realizowane przez apteki ustugi
pozwolity zaoszczedzié tej instytucji 3 mid funtéw!’.

Niemcy:

e 11% lekéw odstawianych jest bezpiecznie dzieki wsparciu farmaceuty,

e Przeglady lekowe pozwalajg unikng¢ 16% hospitalizacji,

e Do 160 min EUR rocznie moze by¢ oszczedzanych dzieki uniknieciu powtornych
hospitalizacji,

e 190 EUR przypada srednio na pacjenta dzieki redukcji lekow bedgcej wynikiem
przegladow lekowych,

e Do 200 min EUR moze byc zaoszczedzonych przez system opieki zdrowotnej
dzieki  mniejszej  sprzedazy  refundowanych  lekbw  oraz  liczbie
hospitalizacji, bedgcych wynikiem regularnych przegladow lekowych.

Polityka Lekowa Panstwa 2018-2022

Polityka Lekowa Panstwa 2018-2022!"%! zawiera nastepujgce zapisy odnosnie roli
farmaceutow i opieki farmaceutycznej:

Diagnoza stanu obecnego:

- Nie funkcjonuje réwniez opieka farmaceutyczna, sprawowana we wspofpracy
z lekarzem, ktora powinna stanowi¢ standardowg praktyke.

Wyznaczone cele, na podstawie diagnoz:

- Wzmocnienie roli farmaceuty w polskim systemie ochrony zdrowia. (...) Optymalizacja
wspotpracy lekarzy i farmaceutéw na poziomie komitetow terapeutycznych.

- Optymalizacja procesu zmiany kategorii dostepnosci produktow leczniczych
w  kontekScie bezpieczenstwa farmakoterapii poprzez  wzmocnienie  opieki
farmaceutycznej, nadzér fachowego personelu medycznego nad pacjentami
przyjmujgcymi produkty bez przepisywania recepty (produkty OTC), dziatania edukacyjne
majgce na celu podniesienie SwiadomoSci polskiego spoteczenstwa w zakresie
bezpieczenstwa stosowania produktow leczniczych.

kontakt@ptsf.pl
www.facebook.com/ptsf.online
Polskie Towarzystwo Studentow Farmacji

ul. Banacha 1
02-097 Warszawa

OO



POLSKIE TOWARZYSTWO
STUDENTOW FARMACJI

Wzmocnienie roli farmaceuty w polskim systemie nastgpi poprzez:

- Rozszerzenie zakresu $wiadczen udzielanych przez farmaceutow w taki sposob, aby
mogli brac oni aktywny | znaczgcy udziat w dziataniach zwigzanych
Z profilaktyka, promocjg zdrowia i farmakoterapig.

- Stworzenie warunkéw do systemowego funkcjonowania farmaceuty klinicznego
w oddziale szpitalnym jako koordynatora bezpiecznej terapii personalizowanej w ramach
programow lekowych.

W naszej opinii dopiero aktualne zapisy ustawy o zawodzie farmaceuty pozwalajg
na realizacje zapisow Polityki Lekowej Panstwa.

Co wiecej, w Polsce mamy najnizszy wskaznik dostepno$ci lekarzy podstawowe;j
opieki zdrowotnej w Europie srodkowo-wschodniej. Jest to wartos¢ o 40% nizsza
od $redniej. Aktualnie w kraju brakuje okoto 12 tys. lekarzy POZ!.

Wedtug danych OECD!® $redni czas oczekiwania na wizyte lekarskg bgdz zabieg
jest ponad trzykrotnie dtuzszy - wynosi 363 dni, przy sredniej krajow OECD wynoszgcej
113 dni. OECD wskazuje réwniez, ze Polska jest trzecia od konca pod wzgledem liczby
hospitalizacji z powodu choréb, ktére mogtyby by¢ leczone w podstawowej opiece
zdrowotnej (z 900 hospitalizacjami przypadajgcymi na 100 tys. mieszkancow).

Te nisze sg w stanie czes$ciowo zapetni¢ farmaceuci. Bedzie to jednak mozliwe
tylko po pozytywnym przeprocesowaniu legislacyjnym ustawy o zawodzie farmaceuty.

Podsumowanie

W oparciu o przytoczone powyzej argumenty, dalsze procedowanie ustawy
o zawodzie farmaceuty jest kluczowe dla systemu ochrony zdrowia w Polsce.
Przeprowadzenie skutecznych reform majgcych na celu uniknigcie pogorszenia sie
obecnego stanu, jest niemozliwe bez zwiekszania roli farmaceutéw w tancuchu opieki nad
pacjentem. Takie dziatanie niesie korzys¢ nie tylko dla pacjentéw, a wigze sie réwniez
z oszczednosciami, w kazdym z proponowanych modeli funkcjonowania opieki
farmaceutycznej. Natomiast my jako przyszli farmaceuci, chcielibySmy maéc jg Swiadczy¢
w takim samym zakresie, jak nasi europejscy koledzy i kolezanki.

Jednoczesnie, jako przedstawiciele organizacji zajmujgcej sie dziataniami na rzecz
podniesienia jakosci ksztalcenia studentow farmacji i farmaceutow, pragniemy
zauwazy¢, ze w proponowanej tresci ustawy o zawodzie farmaceuty brakuje zmian
systemu specjalizacji farmaceutycznych, ktéry w naszej opinii odpowiadatby
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wspotczesnym wymaganiom i mozliwosciom farmacji oraz medycyny. Uwazamy, ze aby
sprosta¢ potrzebom dzisiejszej opieki zdrowotnej, niezbedna jest specjalizacja w kierunku
dziedzin takich jak farmacja psychiatryczna, onkologiczna, pediatryczna, kardiologiczna
czy geriatryczna, przy jednoczesnej gwarancji uzyskania przez specjalistow niezbednych
umiejetnosci praktycznych zwigzanych z opiekg nad poszczegdinymi populacjami
pacjentow. Obecnie specjalizacje takie jak farmacja apteczna, szpitalna czy kliniczna
wydajg sie nam obejmowac zbyt szeroki zakres dziedzin farmacji, aby mozliwe byto
zdobycie w ten sposdb kompetenciji eksperckich dotyczgcych tak rozlegtych zagadnien.

Reasumujac, Polskie Towarzystwo Studentéw Farmacji popiera
procedowane zmiany dotyczace naszego przysztego zawodu. Apelujemy zaréwno
o zachowanie niezaleznosci farmaceutéw, jak i o wspieranie dalszego rozwoju

opieki farmaceutycznej w Polsce.
\’4&/0{ Wx@f

Karol Zakrzewski
Rzecznik

Polskiego Towarzystwa Studentéw Farmacji
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