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TYLKO NA RECEPTE

W uzasadnieniu projektu

z 7 grudnia 2016 r. autorzy wska-
zuj3, Ze obecnie panuje praktycz-
nie pelna dowolno$¢ w zakresie
tego, kto i gdzie moze otworzy¢
apteke ogdlnodostepna. Oczywi-
$cie podjecie takiej dzialalnosci
wymaga zezwolenia wydawanego
przez Wojewddzkiego Inspektora
Nadzoru Farmaceutycznego, nie-
mniej jednak wniosek taki moze
zlozy¢ zaréwno osoba fizyczna,
jak i spotka — w szczegdlnosci nie
istnieje warunek, aby wlasciciel
apteki byl wyksztalconym farma-
ceuta (cho¢ konieczne jest zaan-
gazowanie magistra farmacji na
stanowisku kierownika apteki).
Co wigcej, nie ma ograniczen licz-
bowych w otwieraniu kolejnych
aptek - zaréwno pod wzgledem
wlascicielskim (jedna osoba moze
by¢ wiascicielem dowolnej liczby
aptek), jak i pod wzgledem tery-
torialnym (minimalnej odlegtosci
pomiedzy aptekami). W rezultacie
mamy do czynienia po pierwsze,
z wystepowaniem sieci aptecznych,
liczacych nawet kilkaset aptek, po
drugie za$ - czesto na jednej ulicy
mozemy spotkac kilka aptek na
odcinku 200-300 metréw. Zda-
niem posiéw wnioskodawcéw,
taka sytuacja wymaga zmiany.

Whnioskodawcy wskazuja, ze moz-
liwo$¢ posiadania aptek przez
spotki kapitatowe ,,rodzi znaczne
problemy przy mozliwosci spra-
wowania prawidlowego nadzoru
nad ich dzialalnoscig” - co utoz-
samiajg z przeksztalcaniem sie



spolek, ktorym uprzednio cofnieto
zezwolenie na prowadzenie apte-
ki. Do tego argumentu trudno sie¢
odnie$é, bowiem niezaleznie od
tego, czy wnioskodawcg jest spot-
ka przeksztalcona czy tez zupel-
nie nowy podmiot (réwniez osoba
fizyczna), po cofnieciu zezwolenia
i tak nie istnieja Zadne istotne pre-
ferencje w uzyskaniu ponownego.
Trudno bowiem uznac¢ za ulatwie-
nie fakt posiadania lokalu.

W tym zakresie wydaje sie, ze
prawdziwa intencja autoréw wiaze
sie z tym, ze cofniecie zezwolenia
moze pociagac za soba nalozenie
kar administracyjnych - za ktére
osoby fizyczne, inaczej niz spotki
kapitalowe, odpowiadaja calym
swoim majatkiem, bez ograniczen.

SIECI HANDLOWE JAKO
ZRODLO PATOLOGII
Kolejny problem, na ktéry lekar-
stwo ma stanowi¢ noweliza-
cja, to taczenie sie aptek w sieci.
Zdaniem autoréw, ma to szereg
konsekwencji:

o braki lekow w zwiazku z prakty-
ka ich wywozu za granice,

o straty w zakresie podatkow PIT
i VAT,

« traktowanie aptek jako zrodta
pozyskiwania substancji do pro-
dukcji narkotykow,

o nieprzestrzeganie zakazu rekla-
my aptek (poprzez odpowiednie
sformutowanie nazwy apteki),

 polozenie nacisku na wynik
ekonomiczny,

e stosowanie
lojalnosciowych.

Odnoszac si¢ do powyzszej listy,

warto zauwazy¢, ze nie ma zad-

nych przekonujacych danych,

programow

ktére moéwilyby, ze wymienione
nieprawidtowosci nie sg udziatem
aptek prowadzonych przez osoby
fizyczne. Nie bardzo zatem wia-
domo, w jaki sposéb powierzenie
prowadzenia aptek niezaleznym
(w zalozeniu) podmiotom miato-
by diametralnie zmieni¢ sytuacje.
W wiekszosci przypadkow trudno
znalez¢ taka zalezno$¢.

Braki lekéw z powodu ich wywo-
zenia za granice to problem zwig-
zany raczej z dzialalno$cig na
poziomie dystrybucji hurtowej

oraz nierespektowaniem istnieja-
cych przepisow. Bez znaczenia jest,
czy przepisy te sa lamane przez
przedsigbiorcow bedacych osoba-
mi fizycznym czy przez spotki. Co
wigcej — trudno spodziewac sig, ze
male, niezalezne apteki beda mialy
pozycje rynkowa pozwalajaca na
pokonanie nieuczciwych praktyk
rynkowych. Praktyka wskazuje,
ze moze by¢ wprost przeciwnie —
zreszta zapewnienie przestrzega-
nia obowiazujacych przepiséw to

zadanie administracji panstwowej.
Podobnie niezrozumiale sg argu-
menty dotyczace strat w zakresie

podatkéw z tytutu dziatalnosci
prowadzonej na rynku aptecz-
nym - jezeli takie nieprawidiowo-
$ci wystepuja, nalezatoby raczej

oczekiwa¢ bardziej efektywnego

dzialania Krajowej Administracji
Skarbowej lub uszczelnienia odpo-
wiednich regulacji podatkowych.

Argument dotyczacy pozyskiwa-
nia z aptek substancji do produk-
cji narkotykéw réwniez wydaje

si¢ nietrafiony. W uzasadnieniu
autorzy powoluja si¢ na zjawisko

wykorzystywania pseudoefedry-
ny do produkcji metamfetaminy.

Zdaja si¢ przy tym nie zauwazac,
ze dotyczy to pozyskiwania lekow
sprzedawanych bez recepty, oraz
nie wskazuja, w jaki sposob fakt,
ze wlascicielem apteki bedzie
farmaceuta, mialby ten proce-
der ukroci¢. Tymczasem mozna
zastanawiac sig, czy przypadkiem
rozdrobnienie rynku apteczne-
go nie bedzie sprzyja¢ tego typu
dzialaniom - wszak tatwiej jest
zauwazy¢ nienaturalnie wysoka
sprzedaz danego leku, dysponujac
raportami i danymi poréwnawczy-
mi z wiekszej liczby aptek.

Co do poruszonych kwestii zwig-
zanych z nieprzestrzeganiem
zakazu reklamy oraz stosowa-
niem programoéw lojalnosciowych,
obserwacja rynku wskazuje, ze
wbrew zalozeniom autoréw pro-
jektu - nie jest to zjawisko, ktore
dotyczy tylko duzych sieci aptek.
Co wiecej — zaré6wno w odnie-
sieniu do programoéw lojalnos-
ciowych, jak i reklamowania sie¢
w oparciu o nazwe apteki (,,Tanie
Leki’, ,,Superapteka” itp.) — Naczel-
ny Sad Administracyjny uznat juz,
ze jest to dzialanie niedozwolone.
Teraz do organéw nadzoru far-
maceutycznego nalezy po prostu
wyegzekwowanie obowiazujacych
przepisow — co sie dzieje (przy-
kladem postepowania dotyczace
niedopuszczalnych nazw apteki).
Zapewne wymaga to czasu, jednak
nalezy pamigtac, ze zakaz reklamy
aptek jest rozwigzaniem stosun-
kowo nowym - i przejécie przez
nadzo6r farmaceutyczny wszyst-
kich etapéw postepowania admi-
nistracyjnego i sadowego musiato
potrwaé. W przypadku argumen-

tu o polozeniu nacisku na wynik >>
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> > ekonomiczny autorzy nowelizacji

wydaja sie by¢ niekonsekwentni.
Nie ulega watpliwosci, ze sieci
apteczne korzystaja z wszyst-
kich ekonomicznych pozytkéow
plynacych z koncentracji — maja
silniejszg pozycje negocjacyjna
z dostawcami, proporcjonalnie
nizsze koszty prowadzenia poje-
dynczej apteki, moga bazowac na
nizszej marzy. To wiasnie przed-
siebiorcy prowadzacy pojedyncza
apteke znajduja si¢ pod silng pre-
sja ekonomiczng - jej likwidacja
bytaby mozliwa jedynie w drodze
zwigkszenia oplacalnosci dziatal-
nosci, poprzez zwiekszenie mar-
zy, a wiec kosztem pacjentow lub
budzetu panstwa.

Nie jest to zreszta jedyna niekon-
sekwencja autoréw projektu. Jako
jeden z probleméw wskazali oni
réwniez brak odpowiedniej liczby
farmaceutow, ktéra zapewnialaby
wlasciwy poziom ustug farmaceu-
tycznych (szacunkowo na jedna
apteke przypada mniej niz dwéch
farmaceutow). Jakie lekarstwo
proponujg autorzy na tak posta-
wiong diagnoze? Nie zwiekszenie
liczby farmaceutéw, lecz wpro-
wadzenie wymogu, aby tylko far-
maceuta mogl by¢ wlascicielem
apteki (maksymalnie czterech)
- przy zachowaniu dotychczaso-
wych wymogéw w zakresie kie-
rownika apteki. W praktyce zatem
niewystarczajaca liczba farma-
ceutéw mialaby obok obecnych
obowiazkow przeja¢ dodatkowo
wlascicielskie zarzadzanie apteka-
mi - czym obecnie w duzej mie-
rze zajmujg si¢ osoby niebedace
farmaceutam.
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ZEZWOLENIA NA
PROWADZENIE APTEKI
Przechodzac do konkretnych roz-
wigzan przewidzianych w projek-
cie z 7 grudnia 2016 r., w pierw-
szej kolejnosci trafiamy na przepis,
zgodnie z ktérym do zezwolen na
prowadzenie apteki ogélnodostep-
nej nie stosuje sie przepiséw art.
494§ 2,531§2o0raz 553§ 21551
§ 1 ustawy z dnia 15 wrze$nia 2000
r. Kodeks spdtek handlowych.
Zgodnie z tymi przepisami,
w przypadku przeksztalcen spotek
w spotke nowo powstalg (lub przej-
mujaca) przechodza z mocy prawa
decyzje administracyjne, w tym
m.in. zezwolenie na prowadzenie
apteki ogélnodostepne;.

W tym zakresie wprowadzenie
nowych regulacji spowoduje, ze
w przypadku wykreslenia spot-
ki prowadzacej apteke z reje-
stru przedsiebiorcow na skutek
jej polaczenia z inng spolka lub
przeksztalcenia w inng spotke
nowy podmiot musi ztozy¢ nowy
wniosek o wydanie zezwolenia na
prowadzenie apteki (przy czym,
w my$l nowych przepiséw, nie
zawsze bedzie to mozliwe). Czy
projekt nowelizacji wylaczy zatem
zmiany podmiotowe w przypad-
ku spdtek prowadzacych apteki?
Raczej nie - z tym ze transakcje
beda musialy utrzymywac istnie-
nie spolki dysponujacej zezwole-
niem jako odrebnego podmiotu.
Zamiast lagczenia sie i przeksztal-
cania spdlek pozostang zatem
zmiany wséréd udzialowcow/
akcjonariuszy.

Z przepisem tym koresponduje
druga sposrod projektowanych

zmian, mianowicie zmiana
art. 104 Prawa farmaceutycznego
- regulujacego kwestie wygasnie-
cia zezwolenia na prowadzenie
apteki. Zgodnie z projektowanym
brzmieniem art. 104 a), w przy-
padku $mierci osoby fizycznej,
ktora takie zezwolenie posiadata,
zezwolenie przejdzie na spadko-
biercéow jedynie wowczas, gdy
przynajmniej jeden z nich bedzie
spetnial wymogi pozwalajace mu
na samodzielne uzyskanie zezwo-
lenia - spadkobierca taki musi
w terminie 12 miesigcy od $mier-
ci spadkobiercy ztozy¢ wniosek
o dokonanie zmian w zezwoleniu.
Zatem w przypadku aptek, kto-
re s3 najbardziej pozadane przez
autoréw projektu - aptek prowa-
dzonych przez indywidualnych
przedsiebiorcéw, bedacych oso-
bami fizycznymi, trwanie takiej
apteki uzaleznione jest od tego, czy
spadkobierca spelni kryteria takie
same jak kazdy inny wnioskodaw-
ca — ustawa nie przewiduje zad-
nych preferencji w zakresie wymo-
gow stawianych wnioskodawcy,
chociazby w postaci odstgpstwa
od maksymalnej liczby prowadzo-
nych aptek.

DLA KOGO ZEZWOLENIE?
W ten sposéb przechodzimy do
kluczowego zagadnienia projek-
towanej nowelizacji - zasad wyda-
wania zezwolen na prowadzenie
aptek ogdlnodostepnych.
Proponowana tres¢ art. 99 ust. 4
Prawa farmaceutycznego przewi-
duje, ze zezwolenie na prowadze-
nie apteki ogélnodostepnej moze
by¢ wydane wylacznie:



- farmaceucie posiadajacemu pra-
wo do wykonywania zawodu, pro-
wadzgcemu jednoosobowg dziatal-
nos¢ gospodarcza,

- spolce jawnej lub partnerskiej,
pod warunkiem, Ze nie prowadzi
innej dzialalnosci, a wspdlnikami
sa wylacznie farmaceuci.
Oznacza to, ze apteki nie beda
mogly zatozy¢ — nawet jako jedni
z kilku wspolnikéw — osoby nie-
bedace farmaceutami. Co ciekawe,
taka regulacja — pomimo dekla-
rowanego przez autorow projek-
tu zaufania do farmaceutéw - nie

REKLAMA

zwalnia ich z obowigzku zatrud-
nienia osoby odpowiedzialnej za
prowadzenie apteki.

Réwnie istotny jest fakt, ze nawet
przy zagwarantowaniu wylacz-
nie ,aptekarskiego” skladu spo-
tek projekt nie dopuszcza moz-
liwosci wydania wniosku spotce
z ograniczong odpowiedzialnos-
cig - chociazby z zastrzezeniem,
ze jej udzialowcami moga by¢
wylacznie farmaceuci. Oznacza
to, ze niezaleznie od deklarowa-
nego zaufania do farmaceutéw
projekt prowadzi do sytuacji,

w ktorej prowadzenie apteki
w kazdym przypadku wigzaloby
si¢ z odpowiedzialnoscig za jej
zobowigzania - calym majatkiem
farmaceuty, réwniez tym niezwig-
zanym z prowadzeniem dzialal-
nosci gospodarczej.

Autorzy projektu postuzyli sie
mechanizmem, zgodnie z ktérym
uzyskanie zezwolenia na prowa-
dzenie apteki ogdlnodostepne;j
bedzie mozliwe po spelnieniu
dotychczas obowiazujacych
wymogow, chyba ze zachodzi jed-
na z przestanek negatywnych.

KOLAGEN NORWESKI PRZEBOJEM WKRACZA NA SZEROKI RYNEK!

Suplement wprowadzilismy do sprzedazy we wrzesniu 2016 r., jednak z uwagi na specyfike produktu

i jego relatywnie wysoka cene (89 ztotych na miesigc) nie wzbudziliSmy zainteresowania hurtowni,

wiec zdecydowaliSmy sie na sprzedaz do waskiej grupy lokalnych aptek oraz do jednej internetowej.
Kolagen Norweski trafit do okoto 40 placdéwek i mimo braku wsparcia reklamowego udowodnione
zostato, ze produkt rotuje w ilosci 2 do 10 opakowan miesiecznie. Dane te sktonity hurtownie do rozmadw.
Jestesmy juz dostepni w PGFie, Farmacolu oraz Slawexie.

KOLAGEN NORWESKI

CO NAS WYROZNIA? Kolagen Norweski jest produkowany
i pakowany w Norwegii, przy zachowaniu najwyzszych

standardow a jego sktad trafia w obecne trendy rynkowe.

W porcji dziennej znajduja sie:

¢ kolagen naturalny, nieprzetworzony w ilosci 100mg
(ekwiwalent ponad 10g hydrolizatu) pochodzenie drobiowe

- e kwasy omega 3 (ok 250mg) zawarte w Swiezym, ttoczonym
na zimno oleju z tososia norweskiego (1000mg). Olej przeszedt
wszelkie badania na zawartos¢ metali ciezki, dioxyn itd.

e witamina C pochodzenia naturalnego

Co bardzo wazne, to Kolagen Norweski zdobyt uznanie wielu
wspotpracujgcych z nami farmaceutow (czesc stosuje),
wskazujg oni nasz produkt jako bardzo wartosciowy

i zdecydowanie wyrdzniajacy sie na rynku suplementéw.
Cena pozwala na wypracowanie odpowiedniej marzy.

MOLAGEN NATURALNY OMEGA 3 WITRANA L
LMENT DAY

0 MASTREE ; = —

Od kwietnia ruszamy z pierwszymi reklamami gtéwnie w kolorowej prasie dla kobiet
oraz w czesci Apteka Zdrowia magazynu Moda na Zdrowie.
Zapraszamy na www.kolagennorweski.pl BLOZ 3212621




> Zezwolenie nie zostanie wydane,

jezeli wnioskodawca lub przy-
najmniej jeden z partneréw/
wspolnikow: jest partnerem lub
wspolnikiem w innej spotce (lub
spotkach), ktére tgcznie prowa-
dza cztery apteki ogdélnodostep-
ne, lub sam prowadzi juz cztery
apteki ogélnodostepne, podmiot
przez niego kontrolowany prowa-
dzi cztery apteki ogélnodostepne,
jest cztonkiem grupy kapitatowej
prowadzacej cztery apteki ogolno-
dostepne, wchodzi w skiad orga-
now spotki zajmujacej si¢ hurtowa
dystrybucja farmaceutykow.
Powyzsza lista wskazuje, ze auto-
rzy projektu catkowicie wyklucza-
ja sytuacje, w ktorej ktorykolwiek
z farmaceutéw - nawet w spo-
sob posredni - jest zaangazo-
wany w wiecej niz cztery apteki.
Dotyczy to rowniez braku moz-
liwosci ,,odziedziczenia” apteki,
jezeli spadkobierca jest juz zaan-
gazowany w prowadzenie czterech
aptek.

Ograniczenia te wynikaja z checi
stopniowego oczyszczenia rynku
z aptek sieciowych, w szczegdl-
nosci za$ — z sieci obejmujacych
zaréwno hurtownie, jak i apteki
ogolnodostepne. Jednak nie ozna-
cza to, ze dzialania takie bedg
skuteczne - mozna obawiac sie,
ze sieci aptek w znaczeniu ekono-
micznym dalej pozostang — pomi-
mo tego, ze struktura wlascicielska
ulegnie zmianie. W szczegélno-
$ci bowiem apteki prowadzone
przez formalnie niezaleznych
farmaceutéw moga zawierac¢ roz-
maite umowy ze spétkami, ktore
obecnie stoja za najwiekszymi
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sieciami na rynku. Scenariusze
takich ekonomicznych powia-
zan mozna kreowa¢ w dowolny
sposob — wychodzac od typowej
umowy franchisingowej, poprzez
jej rozne warianty, az po faktycz-
ne finansowanie powstania apteki
przez spotki kapitatowe, powiaza-
ne z odpowiednio sformutowang
umowa o wspolpracy. Co wigcej,
jak zostalo to wyzej zasygnalizo-
wane - przedsiebiorca prowadzacy
cztery apteki bedzie miat stabsza
pozycje negocjacyjna wobec dys-
trybutoréw hurtowych, przez co
istnieje wieksze niebezpieczen-
stwo popadniecia w ekonomiczne
uzaleznienie.

Przy okazji finansowania nalezy
zwrdci¢ uwage, ze ograniczenie
prowadzenia aptek wylacznie
do dzialalnosci indywidualnych
przedsigbiorcow, lub spotki jawnej
oraz partnerskiej, moze si¢ wigzac
z ograniczeniem $rodkéw dostep-
nych na inwestycje.

Oczywiscie wykazanie, ze nie
zachodza wskazane wyzej przy-
padki, bedzie wymagato zlozenia
w postepowaniu o wydanie zezwo-
lenia szeregu oswiadczen w zakre-
sie prowadzonych aptek, posiada-
nych udziatéw w spotkach itp.
Dodatkowo zgodnie z art. 103
ust. 1 pkt 3, w przypadku utra-
ty prawa wykonywania zawodu
przez farmaceute (przedsiebiorce
indywidualnego lub wspoélnika
w spolce) powinno nastgpi¢ cof-
niecie zezwolenia na prowadzenie
apteki. Mechanizm ten dotyczytby
jedynie aptek, ktore powstaty juz
po wejsciu znowelizowanych prze-
pisow w zycie.

CO DALEJ?

Projektowane zmiany, oméwione
w niniejszym artykule, nie wplywa-
ja na biezace funkcjonowanie ist-
niejacych aptek. Co wiecej, nawet
w przypadku przyjecia zmian art.
2 projektu zaklada, ze zezwolenia
wydane przed wejsciem w zycie
zmian pozostaja wazne, a do
postepowan wszczetych stosuje
sie przepisy dotychczasowe.
Mozna zatem przypuszczad, ze
gdyby prace nad projektem przy-
spieszyly, wszyscy zainteresowani
otworzeniem apteki, ktorzy nie
spelnialiby jednego z kryteriow,
powinni ztozy¢ wnioski o wyda-
nie zezwolenia.

Niemniej jednak, do omdéwionego
projektu nalezy przyja¢ postawe
aktywnego wyczekiwania. Jego
tre§¢ wywolala reakcje przedsta-
wicieli dyplomatycznych panstw,
z ktorych pochodza akcjonariu-
sze najwiekszych sieci obecnych
na polskim rynku farmaceutycz-
nym - wyrazili oni swéj sprzeciw
wobec projektowanych rozwigzan.
Dodatkowo sprawozdanie komi-
sji nadzwyczajnej ds. deregulacji
zawiera rekomendacj¢ odrzucenia
projektu. Wszystko to sprawia, ze
nie sposdb przewidzie¢, czy omo-
wiony projekt stanie si¢ obowia-
zujacym prawem - a jezeli tak, to
kiedy oraz w jakiej ostatecznej
postaci.

Warto jednak uzmystowi¢ sobie
skale i skutek postulowanych
zmian, za$ w przypadku stwier-
dzenia takiej potrzeby, podjac
prébe wplyniecia na ich ostatecz-
ny ksztalt w toku procedowania
ustawy przez Sejm. [IH



W wyniku dziatania witaminy D oraz K, organizm
moze w prawidtowy sposéb przyswajac wapn
pochodzqcy z codziennej diety i wykorzystywac
go jako budulec kosci. Jak powszechnie wiado-
mo, witamina D pomaga w utrzymaniu wiasci-
wego stezenia wapnia we krwi*, natomiast

° ° witamina K posrednio przyczynia sie do prawi-
WI ta m I n q dtowego transportu wapnia do kosci. Dzieki
witaminie K, biatka MGP (Matrix Gla Protein)
wykazujq zdolnos¢ wigzania jondw wapnia, co

Witamina Ka (MK-7) 75 ug zapobiega odktadaniu sie wapnia
Witamina Dz - 2000 Jm 50 Ve] w naczyniach krwionosnych. Zaleznosc¢ biatek
MGP od witaminy K powoduje, iz przy jej niedo-
brze wzrasta ryzyko zwapnienia tetnic.
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przyczynia sie do pomaga utrzymac zapobiega odktadaniu przyczynia sie
prawidtowego transportu zdrowe kosci sie wapnia w naczyniach do prawidtowego
wapnia do kosci krwionosnych krzepniecia krwi

WITAMINA Ds

g

pomaga w utrzymaniu funkcjonowaniu uktadu  prawidtowym wchtania-  funkcjonowaniu uktadu
zdrowych kosci i zebow odpornosciowego niu wapnia i fosforu migsniowego
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