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Zgodnie z artykutem 95a ustawy z dnia 6 vzzeénia 2001 r. Prawo farmaceutyczne
(u.p.f): w przypadku, gdy podmiot prowadzgcy apteke, punkt apteczny lub dziat farmacji
szpitalnej, nie moze wykonac obowigzku zapewnienia dostepu do:
1) produktu leczniczego wydawanego na recepte,
2) srodka spozywczego specjalnego przeznaczenia Zywieniowego lub wyrobu medycznego,
0 ktérych mowa w wykazie okreSlonym w art. 37 ust. 1 ustawy z dnia 12 maja 2011 r.
o refundacji lekéw, Srodkéw spozywczych Specjalnego przeznaczenia Zzywieniowego oraz
wyrobéw medycznych
Jjest obowigzany w ciggu 24 godzin poinformowaé o tym za posrednictwem Zintegrowanego
Systemu  Monitorowania Obrotu  Produktami Leczniczymi  wilasciwego miejscowo
wojewodzkiego inspektora farmaceutycznego, ktéry ustala przyczyny braku tego dostepu.
Na podstawie zebranych danych i po poddaniu ich analizie Gtéwny Inspektor
Farmaceutyczny, zgodnie z art. 115 ust. 1 pkt. 10 u.p.f. sporzadza i przekazuje do
Ministerstwa Zdrowia cotygodniowy raport w sprawie utrudnionego dostepu do produktow
leczniczych. Dane te sg niezwykle istotne dla procesu zarzadzania politykg lekowg panstwa
w kontekscie dostepnosci produktéw leczniczych dla polskich Pacjentow.

W  ostatnim, bardzo trudnym i bezprecedensowym czasie, spowodowanym
pandemig wywoltang przez wirusa SARS-CoV-2 jeszcze bardziej niz kiedykolwiek
dostrzegam konieczno$¢ rzetelnego i regularnego przesytania danych w zakresie dostepu do
produktéw leczniczych. Informacje przekazywane przez apteki, punkty apteczne lub dziaty
farmacji szpitalnej w sposob systematyczny i nieprzerwany pozwalajg na realng ocene
biezacej sytuacji lekowej w Polsce.

Zwracam si¢ zatem z prosbg o przypomnienie podmiotom zobowigzanym do
przesytania powyzszych danych, o ich waznosci dla Panstwowej Inspekcji Farmaceutycznej

I Ministerstwa Zdrowia. Z pewnoscig nie rozwigzemy wszystkich problemoéw zwigzanych



z dostepnoscia do produkiow leczniczych, jednak rzetelne dane umozliwiajg podjecie
odpowiednich decyzji pozwalajacych na zmniejszenie deficytow. Réwniez, a moze przede
wszystkim, czas Kkryzysu nie moze powodowacC zwolnienia aptek, punktéw aptecznych
i dziatow farmacji szpitalnej z obowigzku raportowania. Jest to niezwykle wazny element,
ktory moze w duzym stopniu zapobiec chaosowi zwigzanemu z brakiem dostepu do
produktéw leczniczych, a farmaceuci stanowig bardzo wazne ogniwo procesu zarzgdzania
tym problemem.

Majac na wzgledzie bezpieczeristwo lekowe polskich Pacjentéw, réwniez w kontekscie
panujgcej pandemii, prosze o to, aby polscy aptekarze nie zapominali o obowigzku

raportowania danych dotyczgcych braku dostepu do produktow leczniczych.
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