CLnK popisuje na zakladé realnych dat vazna
rizika navrhu Ministerstva zdravotnictvi
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Reakce Ceské lékarnické komory na prispévky Ministerstva zdravotnictvi na socialnich
sitich k zasilkovému vydeji 1éka na recept.

Z 8 zemi EU, v nichz je tento zpusob vydeje povolen, jiz minimalné ve 2 zemich pozoruji zdsadni
problémy, které rostouci presun vydeje LP z kamennych lékaren na internet prinasi. V Némecku jsou
z ekonomickych duvodl uzavirany vyssi stovky kamennych 1ékéren kazdy rok a zasilkovy vydej je
vedle nevalorizované odmeény za vydej 1éka a personalnich problému povazovan za jeden ze tri
hlavnich divodu tohoto negativniho trendu.

Ve Svédsku, které je povazovéno za lidra onlinovych sluZeb v rdmci vydeje LP na recept se do online
vydeje presunula jiz cca 1/3 obratu. Ukazuje se, ze vypadky v prijmech kamennych 1ékaren
znamenaji problém pro mnohé kamenné 1ékarny. Proto ve Svédsku pro zajisténi péce v mensich
sidlech s fungujici 1ékdrnou hledaji cestu formou statni podpory pro zachovéni provozu téchto
lékaren.

Dosud Ministerstvo zdravotnictvi nepredlozilo zadny program ani systémovou zménu (ani o ni
nezacalo diskuzi), ktera by zajistila dostupnost kamennych 1ékaren pro pacienty, kteti je potrebuj.
Néavrh tedy jejich potreby zcela pomiji a preferuje jednu skupinu obyvatel pred druhou.

Lékarny poskytuji mimo vydej na recept velmi Siroké spektrum péce, jejiz zachovani je v zajmu
pacientt i zdravotniho systému. Pri vypadku dostupnosti, ktery dle dat ze zahrani¢i nastane, se
pacienti presunou do drazs$ich druhli péce, na urgentni prijmy a ke specialistum i tehdy, pokud by
jejich obtize bylo mozné vyresit v 1ékarné.

01 - Jedna se krehké pacienty, kteri uzivaji i mnoho 1éku, které budou ze zasilkového zpusobu vydeje
vyjmuty. Az ukonc¢i provoz jim nejbliz$i lékarna, tak se jejich situace s dostupnosti ¢ésti léku zasadné
zhorsi, zejména v perifernich oblastech.

02 - Chroni¢ti nemocni jsou Ti, ktefi uzivaji vice 1ékli, a pravé Ti potiebuji nejvic radu lékarnika. Jak
ukazal projekt Sledovani lékovych chyb, pravé u téchto pacientl dochazi k nejvice chybam, které
mohou vazné ohrozit jejich zdravi. Pritom na mnoho chyb se prijde diky fyzickému kontaktu s
pacientem nebo osobou, ktera 1éky vyzvedava. Z projektu Sledovani 1ékovych chyb jednoznacné
vyplyva, ze vynechani povinné konzultace muze mit pro pacienty fatalni dusledky.

03 - Tito lidé a tyto rodiny vice nez jini potrebuji lidsky kontakt a podporu. Tu na internetu
nenaleznou, navic se mohou opét dostat do situace, kdy se jim v dusledku zaniku blizké 1ékarny
zhorsi pristup k péci.

04 - Sit 16kéren je v soucasnosti v CR stale pomérné husté a pravidelna. Ve vech obcich vSak
skutecné nemohou byt 1ékarny. Podstatné je, aby systém odménovani a podpory umoznil navaznost
1ékarské a lékarenské péce, coz se nedari v disledku ignorace ze strany statu, ktery by mél nastavit
jedinecnych 1ékaren, s tim, Ze jen nékolik desitek je od sebe vzdalenych natolik, ze jim a jejim
pacientim pojistovny jsou ochotny pomoci (Bonifikace poskytovatell 1ékarenské péce v
nedostupnych oblastech).


https://lekarnici.cz/projekt-clnk-odhalil-lekove-chyby-ohrozujici-zdravi-i-zivoty-pacientu-bez-kontroly-farmaceutu-by-zustaly-bez-povsimnuti/

V obcich, kde nyni tyto jedinec¢né 1ékarny dosud funguji, dojde v disledku zavedeni zasilkového
vydeje k poklesu obratu a realné hrozi riziko jejich uzavreni, jak ukazuji informace ze zahranici.
Mnoho starostt z obci, v nichz uzaviela provoz 1ékérna, vi, jak tézké je najit nového provozovatele
lékarny (Libina, Kopidlno, Luby, ..). V budoucnu to bude nemozné. Pocet obci bez 1ékarny poroste a
koncentrace do velkych sidel se jesté prohloubi.

To je nepochopeni prace lékarnika a totalni ignorovani vysledku projektu Sledovani 1ékovych chyb. Z
pouhého ndhledu na predepsané a vydané léky v 1ékovém zdznamu nelze zjistit vSechny potrebné
informace a odhalit chyby. Bez kontaktu pacient (objednavajici) - farmaceut v redlném case nelze
urcit, zda pacient vi, jak 1éky uzivat, zda rozumi tomu, na co 1éky uziva, pripadné odhalit nezddouci
ucinky léchy.

Ve skuteCnosti tedy bude dle navrhu 1ékérnik z kontroly a konzultaci v maximalni mire vyrazen.
Predkladatel zcela ignoruje podminky radného a bezpe¢ného poskytovani 1ékarenské péce. Toto
tvrzeni podporuji data, z nichz vyplyva, Ze u akutni i chronické terapie dochazi v preskripci k
fatalnim chybam, které bez povinné konzultace zlistanou neodhaleny. Navrzené nastaveni preferuje
komerci a obrat pred bezpecnosti pacient.
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