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1 MICHAL MARCZEWSKI

Stluchae,
rozumiec,

dzialac
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Jak tworzy¢ uszyte na miare rozwigzania

i programy wsparcia dla farmaceutéw
mierzacych sie kazdego dnia z kwestiami
dostepnosci produktow, logistyka, komunikacja
Z pacjentem, rozwigzaniami cyfrowymi,
zmianami regulacyjnymi i oczekiwaniami
lokalnych spotecznosci? Na to pytanie najlepiej
odpowiedzg praktycy, czyli cztonkowie nowej
Rady Farmaceutéw, powotanej przez Polska
Grupe Farmaceutyczna.

spétczesna farmacja zmienia
Wsie szybciej niz kiedykolwiek
wczesniej. Apteka pozostaje jednym
Z najwazniejszych miejsc kontaktu
pacjenta z systemem ochrony zdrowia,
ale codzienno$¢ farmaceuty obejmu-
je dzi$ znacznie wiecej niz realizacje
recept i doradztwo przy pierwszym
stole. To takze zarzadzanie dostepnoscia
produktéw, organizacja pracy zespo-
tu, komunikacja z pacjentem, obstuga
narzedzi cyfrowych i szybkie reagowanie
na zmieniajace sie potrzeby rynku.

Zaczyna sie od rozmowy

Whtasénie dlatego coraz trudniej
tworzy¢ dobre rozwigzania dla aptek
bez wstuchania sie w gtos tych, ktérzy
kazdego dnia s3 najblizej pacjenta.
To farmaceuci stysza, z jakimi pytaniami
przychodza chorzy, jakie majg obawy,
czego oczekuja od apteki i gdzie teoria
rozmija sie z praktyka. Z tego przekona-
nia wyrosta idea powotania Rady Farma-
ceutow. To przestrzen dialogu, w ktérej
doswiadczenie $rodowiska aptecznego
spotyka sie z perspektywa organizacji
wspotpracujacej z aptekami w catej
Polsce. Celem jest nie tylko wymiana
opinii, ale przede wszystkim budowa-
nie uporzadkowanego i partnerskiego
mechanizmu rozmowy.

Rada liczy 17 cztonkéw -
12 przedstawicieli srodowiska aptecz-
nego oraz 5 oséb z ramienia PGF. Taki
sktad pozwala potaczy¢ praktyczng
wiedze farmaceutéw z mozliwo$ciami
organizacyjnymi i rozwojowymi firmy.
Najwieksza wartoscig Rady nie s3 jednak
same liczby, lecz réznorodnosé doswiad-
czen wnoszonych do wspadlnej pracy.
Formalne zawigzanie Rady miato miejsce
w maju. Cztonkowie Rady spotkali sie
z czescig pracownikow PGF w todzi.
Kolejny krok nastgpit w czerwcu, kiedy

odbyto sie drugie, juz robocze spotka-
nie. Wtedy rozpoczeta sie wtasciwa pra-
ca merytoryczna: rozmowa o wybranych
zagadnieniach wymagajacych oméwie-
nia, konfrontowanie réznych punktéw
widzenia oraz formutowanie pierwszych
rekomendacji. Czerwcowe spotkanie
pokazato, ze Rada nie jest symbolicznym
forum, ale przestrzenia konkretnej roz-
mowy o sprawach waznych dla aptek,
farmaceutéw i pacjentéw. Od poczatku
jej dziatanie ma praktyczny charakter -
oparty na doswiadczeniu, uwaznym
stuchaniu i gotowosci do wspdlnego
szukania odpowiedzi.

Bo dobra wspétpraca nie
zaczyna sie od gotowych
deklaracji. Zaczyna sie
od pytania: co mozemy
zrobic lepiej - razem?

Gtos z pierwszego stotu

Rada Farmaceutéw jest ciatem do-
radczym i opiniodawczym. Jej zadaniem
jest dostarczanie praktycznej wiedzy,
obserwacji i rekomendacji, ktére poma-
gaja lepiej rozumied realia rynku aptecz-
nego. To szczegdlnie wazne, poniewaz
apteka jest dzi$ miejscem, w ktérym
taczy sie wiele procesow. Z jedne;j stro-
ny pozostaje placéwka ochrony zdrowia
i miejscem profesjonalnego doradztwa.
Z drugiej funkcjonuje w wymagajacym
otoczeniu organizacyjnym, technolo-
gicznym, a takze biznesowym. Farma-
ceuci mierzg sie z kwestiami dostepno-
$ci produktéw, logistyka, komunikacjg
Z pacjentem, rozwigzaniami cyfrowymi,
zmianami regulacyjnymi i oczekiwaniami
lokalnych spotecznosci.

Wi1asnie o tych obszarach majg
rozmawiac¢ cztonkowie Rady. Wsrdd te-
matow znajduja sie m.in. logistyka, jakos¢
komunikacji, narzedzia informatyczne,
rozwigzania technologiczne czy progra-
my kierowane do aptek odpowiadajace
na zmieniajace sie potrzeby pacjentow.
Najwieksza wartoscia tej formuty jest
praktyczno$¢. Farmaceuci mogg wskazy-
wac, co faktycznie wspiera ich prace, co
wymaga uproszczenia, gdzie pojawiajg
sie bariery i jakie rozwigzania lepiej od-
powiadatyby codziennosci aptek. To gtos
oparty na doswiadczeniu.

| AKTUALNOSCI |

Rézne miejsca, wspdlne
wyzwania

Rada skupia farmaceutéw
reprezentujacych szerokie spektrum
lokalnych doswiadczen - od aptek
funkcjonujacych w duzych miastach,
takich jak Warszawa czy Wroctaw, po
placéwki dziatajgce w mniejszych miej-
scowosciach, m.in. w Kamienicy Polskiej,
Mogielnicy, Pilznie, Mragowie czy
Sierakowicach. Obecno$¢ przedstawi-
cieli z réznych regionéw kraju pozwala
uchwycié ztozonos¢ polskiego rynku
aptecznego: jego wspdlne wyzwania,

. MAGAZYN POLSKIEJ GRUPY FARMACEUTYCZNE)
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ale tez lokalne niuanse, ktére czesto
decyduja o tym, czy dane rozwigzanie
rzeczywiscie odpowiada na potrzeby
farmaceutow i pacjentow.

Ta réznorodno$¢ ma duze zna-
czenie. Inaczej wyglada praca apteki
w duzym miescie, inaczej w mniejszej
miejscowosci, a jeszcze inaczej w lokal-
nej spotecznosci, w ktorej farmaceuta
czesto zna swoich pacjentéw od lat.
Rézne sa rytmy pracy, typowe pyta-
nia pacjentéw, potrzeby zakupowe,
wyzwania logistyczne czy oczekiwania
wobec wspdtpracy z hurtownia. Dzieki
temu Rada moze patrzeé na rynek sze-

Gtos farmaceutéw pomaga
dostrzegac bariery, lepiej
oceniac praktycznosc
nowych inicjatyw i trafniej
wskazywac obszary
wymagajqce zmiany.

punktéw widzenia. To wtasnie wtedy
formutowane s3 najbardziej wartoscio-

we whnioski - nie narzucone z gory,
ale wypracowane wspalnie.

Od opinii do lepszych rozwigzan
Czego mozna spodziewac sie po
pracy Rady? Przede wszystkim bardziej
Swiadomego projektowania rozwigzan
dla aptek. Gtos farmaceutéw poma-
ga dostrzegac bariery, lepiej oceniaé
praktyczno$¢ nowych inicjatyw i trafniej
wskazywac obszary wymagajace zmiany.
Dla farmaceutéw to mozliwosé
podzielenia sie doswiadczeniem w upo-
rzadkowany sposob - tak, aby codzien-
ne obserwacje mogty realnie wspierac
rozwéj wspotpracy. To takze szansa, by
moéwié o tym, co w praktyce aptecznej
najwazniejsze: sprawnej komunika-

rzej - nie przez pryzmat jednego typu
apteki, jednego regionu czy jednego
modelu dziatania, ale przez zestaw
wielu doswiadczen. Wspdlnym punktem
odniesienia pozostaje pacjent - jego
potrzeby, zachowania i oczekiwania.

Nie jednorazowa konsultacja,
ale staty dialog

Wspodtpraca w ramach Rady
ma mie¢ charakter ciggty. Nie chodzi
o pojedyncze spotkanie ani okazjonal-
ne zebranie opinii. Rada ma pracowacd
cyklicznie, z mozliwoscig powracania
do tematoéw, analizowania ich z réznych
perspektyw i $ledzenia efektow wspdl-
nych rekomendacji. Agenda spotkan
uwzglednia zaréwno tematy zgtaszane
przez cztonkéw Rady, jak i biezace
potrzeby organizacji. Efektem moga by¢
opinie, stanowiska, listy priorytetéw
lub propozycje konkretnych dziatan.

Taki model pozwala wyjs$¢ poza
powierzchowng wymiane uwag. Daje
czas na pogtebienie tematdéw, wyja-
$nienie watpliwosci i zderzenie réznych

RECEPTA.PL

Wazne jest réwniez to, ze rozmo-
wa ma charakter dwustronny. Rekomen-
dacje Rady trafiajg do Zarzadu PGF, a jej
cztonkowie otrzymuja informacje o tym,
w jaki sposob zostaty wykorzystane
lub dlaczego okreslone rozwigzania nie
zostaty wdrozone. Dzieki temu spo-
tkania nie koncza sie na deklaracjach,

a zgtaszane obserwacje mogg stac sie
czescig szerszego procesu analizy, pla-
nowania i doskonalenia dziatan.

Kadencja przedstawicieli $rodo-
wiska aptecznego w Radzie trwa 2 lata.
To czas potrzebny, aby zbudowac relacje,
poznac sposéb pracy, pogtebi¢ najwaz-
niejsze tematy i obserwowac efekty
zgtaszanych rekomendacji. Jednoczesnie
formuta kadencyjnosci pozwala w przy-
sztosci wigczaé do dialogu nowe osoby,
doswiadczenia i punkty widzenia. Dwu-
letnia perspektywa daje szanse na co$
wiecej niz wymiane opinii. Pozwala
budowac zaufanie, wspdlny jezyk i po-
czucie wspoétodpowiedzialnosci za jakosé
dialogu. A bez zaufania trudno moéwic
o prawdziwie partnerskiej wspotpracy.

cji, przewidywalnosci, dostepnosci,
intuicyjnych narzedziach i rozwigza-
niach, ktére faktycznie utatwiajg prace.
Dla PGF jest to sposdb na aktywne
stuchanie srodowiska aptecznego.

Nie chodzi o samo zebranie uwag,

ale o stworzenie przestrzeni, w ktorej
mozna wspodlnie analizowac wyzwania,
zadawac pytania i szuka¢ mozliwych
kierunkéw dziatania.

Razem dla pacjenta

Praktyczne doswiadczenie farma-
ceutow pokazuje, co rzeczywiscie uta-
twia prace, co budzi watpliwosci i gdzie
potrzebne jest inne spojrzenie. Dzieki
temu dialog zyskuje konkretny wymiar:
staje sie przestrzenia, w ktorej codzien-
na praktyka spotyka sie z mozliwoscig
wptywu, a rozmowa o potrzebach
i wyzwaniach prowadzi do rozwigzan
blizszych aptecznej rzeczywistosci.

Bo dobra wspétpraca nie
zaczyna sie od gotowych deklaracji.
Zaczyna sie od pytania: co mozemy
zrobi¢ lepiej - razem?
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RADA FARMACEUTOW
TONASZ WAZNY GEOS!

Dr n. farm. Katarzyna Manikowska,
Apteka Rumiankowa, Kérnik

Jako farmaceutka, a takze nauczy-
ciel akademicki z wieloletnim stazem
pracy, ktéra na co dzien stara sie taczy¢
rzetelng wiedze naukows z jej praktycz-
nym wymiarem - zawsze uwazatam,
Ze najwazniejsze jest bezpieczenstwo
pacjenta. Decyzja o dotgczeniu do Rady
Farmaceutéw przy hurtowni PGF byta
dla mnie naturalnym krokiem w kierunku
realnego wptywania na jakos¢ i bezpie-
czenstwo dystrybucji lekéw. Powotanie
takiego organu dowodzi dojrzatosci biz-
nesowej i odpowiedzialnosci spotecznej
hurtowni. To jasny sygnat, ze strategiczne
decyzje nie zapadaja wytacznie w oparciu
o arkusze kalkulacyjne, ale z uwzglednie-
niem najwyzszych standardéw farma-
ceutycznych. Wspaétprace z hurtownia
PGF postrzegam przede wszystkim jako
partnerski i merytoryczny dialog. Mam
nadzieje, ze dotgczenie do Rady umozliwi
mi reprezentowanie perspektyw farma-
ceutéw-praktykow oraz wspottworzenie
programow wspierajacych farmaceutow
w ich codziennej pracy, szczegdlnie w do-
bie dynamicznie zmieniajgcego sie rynku
lekéw i nowych terapii. Wierze, ze moje
doswiadczenie praktyczne, naukowe
i dydaktyczne pozwoli spojrze¢ na wiele
proceséw z nowej perspektywy, a nasza
wspodlna praca przyniesie wymierne
korzysci catemu srodowisku farmaceu-
tycznemu. Ciesze sie na te wspotprace
i wyzwania, ktére przed nami stoja.

RECEPTA.PL

mgr. farm. Matgorzata Jankowska,
Apteka Vitrum, Wroctaw

Powotanie Rady Farmaceutéw
uwazam za wspaniatg inicjatywe.
Osobiscie czuje sie wyrdzniona
i zaszczycona, mogac uczestniczyc
w tym projekcie. Taki rodzaj dialogu
miedzy nami, farmaceutami a osobami,
ktére petnia funkcje decyzyjne w PGF,
traktuje jako bardzo innowacyjne
i efektowne podejscie. Jestem pewna,
ze nasza relacja przyniesie bardzo
owocne i dtugofalowe rezultaty w kon-
tekscie nie tylko mojej wspotpracy
z PGF, ale tez wspotpracy wszystkich
innych aptek. Naszym celem jest opty-
malizacja warunkéw i udoskonalenie
interakcji miedzy hurtownia a apte-
kami, co jest kluczowe do osiggniecia
synergii w dziataniu obu stron.

mgr farm. Monika Wasowska-Imielska,
Apteka Prima, Warszawa

Dziekuje za zaproszenie do Rady
i mozliwos¢ wspottworzenia tego
gremium. Do udziatu sktonita mnie
chec aktywnego wiaczania sie w dialog
miedzy hurtownia a apteka. Jako osoba
prowadzaca firme znam od podstaw
wszelkie problemy, z ktérymi spotykaja
sie farmaceuci na co dzien. Wierze,
ze Rada moze byc realnym pomostem
miedzy potrzebami aptek a mozliwo-
$ciami PGF. Juz pierwsze spotkanie
Rady pokazato, jak wiele wyzwan przed
nami - od logistyki i obstugi reklamacji
po rozwoj narzedzi cyfrowych. Problemy
sg stopniowo identyfikowane i cieszy
mnie to, ze za ich rozwigzania odpo-
wiedzialne s3 konkretne osoby. Wierze,
ze konsekwentna praca przyniesie
korzysci obu stronom.

mgr. farm Anna Dobrowolska, ,Alma
Dobrowolski” spotka jawna, Mogielnica
Do Rady Farmaceutéw wstapitam,
poniewaz chce aktywnie uczestniczy¢
w rozwoju zawodu farmaceuty, wspierac¢
wymiane wiedzy i do$wiadczen oraz
miec realny wptyw na inicjatywy stuzace
srodowisku farmaceutycznemu. Waznym
motywem jest dla mnie budowanie silnej
pozycji aptek niezaleznych oraz podkre-
$lanie ich roli w zapewnianiu pacjentom
wysokiej jakosci, dostepnej i profesjonal-
nej opieki farmaceutycznej. Moim zda-
niem Rada Farmaceutéw powinna petnic¢
funkcje opiniodawczo-doradczg oraz ini-
cjowac dziatania wspierajgce rozwoj aptek
i podnoszace prestiz zawodu farmaceuty.
Do jej kluczowych zadan powinno naleze¢
reprezentowanie gtosu farmaceutéw
i identyfikowanie najwazniejszych wy-
zwan, z jakimi mierzy sie obecnie branza
farmaceutyczna. Rada powinna wspierac
budowanie silnej pozycji aptek nieza-
leznych oraz promowanie ich znaczenia
w systemie ochrony zdrowia. Powinnismy
réwniez inicjowac projekty marketingowe
podnoszace zyskownos¢ aptek i zwigzanej
z tym wymiany doswiadczen pomiedzy
farmaceutami. Rolg Rady jest rowniez
opiniowanie nowych rozwigzan i ustug
z perspektywy praktyki aptecznej do-
stosowanych do potrzeb pacjentéw oraz
wspieranie dialogu pomiedzy farmaceuta-
mi, samorzadem zawodowym, organiza-
cjami branzowymi i partnerami rynku.

mgr. farm. Ryszard Nalepa, Apteka
,Na Wegierskiej”, Pilzno

Ja miatem przyjemnos¢ uczestnicze-
nia w podobnym gremium w poprzedniej
radzie. Do uczestnictwa sktonita mnie
chec¢ podzielenia sie wtasnymi doswiad-
czeniami, spostrzezeniami, jakie zmiany
zachodza na rynku aptecznym i jak to wy-
glada z perspektywy mniejszych miejsco-
wosci, w ktorych prowadze swoje apteki
i punkty apteczne. Licze na to, ze wspodlnie
bedziemy mogli udoskonala¢ juz istniejace
narzedzia proponowane przez PGF - co
moim zdaniem jest w tym momencie naj-
istotniejsze - a takze wypracowac¢ nowe
rozwigzania, ktére utatwia funkcjonowa-
nie na tym trudnym rynku.
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I DOMINIKA CZERNIK

Droga do apteki
dzis zaczyna sie
w internecie

Pacjent coraz czesciej umawia sie na badania
przez strone internetowa. Swoje wyniki odbiera
online. Przez telefon taczy sie z lekarzem, ktéry
wypisuje mu elektroniczng recepte. A kiedy
chce te recepte zrealizowaé, nie zastanawia sie,
czy moze zamowic leki przez internet. Pyta,
dlaczego miatby robi¢ to inacze;j.

RECEPTA.PL

rawie 70% Polakow w wieku 16-74

lata zrobito w ubiegtym roku zakupy
przez internet. Zdrowie byto w tym jed-
N3 z najczesciej i najregularniej kupowa-
nych kategorii. Pierwsze potrocze 2026
roku tylko napedza ten trend: apteczny
rynek e-commerce rost o ok. 10% rok
do roku, a jego udziat w Consumer He-
alth siegnat juz ponad 9,5%. To najszyb-
ciej rosnacy fragment rynku - i rosnie
szybciej niz sprzedaz stacjonarna.

Za tymi liczbami stoi codziennos¢,
ktora dla pacjenta stata sie oczywista.
W telefonie ma dzi$ wszystko: kontakt
z lekarzem, e-recepty, wyniki badan,
skierowania, zwolnienia. Catg swoja
opieke zdrowotna prowadzi z jednego
miejsca, dostownie spod palca. Od lekéw
oczekuje, ze beda czescig tego samego
uktadu. Nie dlatego, Ze tak jest modnie -
dlatego, ze tak wyglada wszystko inne,
co robi ze zdrowiem.

Pytanie nie brzmi juz ,Czy pacjent
pdjdzie do internetu?”. On juz tam jest
i co wiecej, to on zadaje pytanie: ,Dla-
czego mojej apteki jeszcze tam nie ma?”.

Pytanie nie brzmi juz

,Czy pacjent péjdzie

do internetu?”. On juz tam
jest i co wiecej, to on zadaje
pytanie: ,Dlaczego mojej
apteki jeszcze tam nie ma?”.

Droga do apteki to kilka klikniec¢

Pacjent nie czeka - juz teraz coraz
wiecej zakupéw zdrowotnych przenosi
do internetu. Dzi$ w e-aptece kupi leki
OTC, suplementy diety i kosmetyki.
Zrobi to szybko i wygodnie - z dowol-
nego miejsca, z mozliwoscia przejrzenia
petnej oferty i czesto w atrakcyjniejszej
cenie. A gdy znoéw bedzie potrzebowat
dokonac zakupu, skorzysta z formy,
ktora okazata sie dla niego bardziej
przystepna. Bo dlaczego miatby to robic¢
inaczej?

Na pierwszy rzut oka powodem
mogtyby by¢ leki na recepte - w Polsce
nie podlegajg one sprzedazy wysytkowe;j.
Ale i na to internetowy pacjent znajdzie
sposéb. Skorzysta z ustugi Click & Collect

- online zarezerwuje wszystkie produkty
(w tym leki Rx) i odbierze je w aptece
stacjonarnej. W ten sposéb nie poniesie
kosztéw dostawy, zarezerwuje produk-
ty deficytowe i bedzie miat pewnos¢,

ze lek bedzie czeka¢ na niego na miejscu.
To wygodne rozwigzanie umozliwia mu
m.in. portal Recepta.pl.

Recepta.pl sprowadza pacjenta
do apteki

Recepta.pl prowadzi pacjenta
przez droge, ktora - jak dzisiaj wszystkie
procesy opieki zdrowotnej - rozpoczyna
sie online. Pacjent wchodzi na portal
Recepta.pl i rezerwuje produkty (a robi
to coraz czesciej, bo w ubiegtym roku
sprzedaz z rezerwacji wzrosta szescio-
krotnie). Dla pacjenta to juz naturalny
odruch, by siegnaé po telefon - dla apte-
ki to miejsce, by wyj$¢ mu na spotkanie.
Sktadajac rezerwacje przez Recepta.pl,
pacjent wybiera swojg pobliskg apteke
sposréd ponad 1550 w catym kraju,
a chwile pdzZniej przekracza jej prog, by
odebrac¢ zamoéwienie.

Internetowy pacjent spotyka
farmaceute

W aptece pacjenta przywita far-
maceuta. - Pacjent zarezerwuje, zamowi
przez Internet, ale finalnie ma kontakt
z farmaceuts, ktérego dopyta; ktéry mu
powie, na co trzeba uwazaé; powie o in-
terakcjach; ktéry przy okazji wydawania
lekéw roztoczy opieke farmaceutyczna.
To jest dla pacjenta wazne: ,Zamawiam

Dla pacjenta to juz
naturalny odruch, by
siegngc po telefon - dla
apteki to miejsce, by
wyjs¢ mu na spotkanie.

przez Internet, ale definitywnie mam
kontakt z farmaceuts”. | to jest przewaga
tego programu - méwi Beata Gieszcz,
farmaceutka z Piotrkowa Trybunalskiego,
u ktorej w aptece pacjenci sktadaja inter-
netowe rezerwacje przez Recepta.pl.

To najwieksza zaleta modelu Click
& Collect - pacjent moze jednoczes$nie
korzystac¢ z wygody zamoéwien online
i polegac na rzetelnej, kompleksowej ob-
studze specjalistow, ktérej wypetniony
fake newsami internet nie zastgpi.

- Coraz wiecej jest takich pacjen-
téw, ktorzy zamawiaja leki na recepte,
rezerwujac je internetowo. | wtedy taki
pacjent wchodzi w interakcje z farma-
ceuty. On ma czas, on ma chec do py-
tania, on wrecz oczekuje tej porady -
dodaje farmaceutka.

Wirtualne rozwiazania dajg realne
korzysci

Wejscie w apteczny rynek online
moze rodzi¢ obawy o naktad pracy
i zagospodarowanie miejsca w aptece.
W praktyce im wieksza skala, tym wy-
razniej model przynosi ulge.
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- Przychodzi caty gotowy towar
Zz numerem zamowienia od pacjenta.
Zamoéwione leki s zapakowane pod
indywidualnego pacjenta, sg prawidtowo
oznaczone, wszystko jest bardzo tadnie
opisane - tak o swoich doswiadczeniach
z Recepta.pl opowiada Beata Gieszcz.
- Nie stoi kolejka, ktéra sie denerwuje,
tylko przychodzi pacjent, podaje numer,
odbiera, a przy okazji moze i co$ dokupi,
jak juz jest na miejscu.

Prég wejscia jest nizszy, niz sie
wydaje

Obawy czesto dotyczg takze pie-
niedzy i wdrozenia. Tymczasem przysta-
pienie apteki do Recepta.pl nie wigze sie
dla wtasciciela z dodatkowymi kosztami.
Wystarczy zgtosi¢ cheé wspotpracy,
ustali¢ szczegdty z przedstawicielem
i podpisa¢ umowe.

Od tego momentu apteka pojawia
sie przed pacjentem, ktéry szuka leku
w telefonie - takze przed tym, ktéry
wczesniej nie wiedziat o jej istnieniu.
Rezerwacje sptywaja do jednego miej-
sca, a produkty, ktérych nie ma akurat
na potce, dojezdzajg z magazynéw PGF
zwykle w ciggu doby, najdtuzej w trzy
dni robocze. To rozwigzuje odwieczny
problem: pacjent nie odchodzi z kwit-
kiem, bo czego$ zabrakto - zamawia,

a lek czeka na niego przy odbiorze.
Oferta widoczna dla pacjenta rosnie

do kilkunastu tysiecy pozycji, w tym
tych, ktérych nie optaca sie trzymadé

w statym zapasie - a apteka nie zamra-
za w nich pieniedzy. Rozwigzania online
to wspdlna wygoda - i dla pacjenta,

i dla apteki.

Kanat sie zmienia. Rola
farmaceuty zostaje

Dzisiaj pacjent nie tylko dba
o zdrowie przez internet - on sam
jest w internecie. | to wtasnie tam
poszukuje produktow, rozwigzan,
a takze partneréw, ktérzy pomoga mu
to zdrowie utrzymad. Ta partnerska rola
wcigz przypada aptekom. Zmieniaja sie
oczekiwania pacjenta co do sposobu
dotarcia i zamawiania towaru. Nie zmie-
nia sie jednak to, po co przychodzi: po
lek i po spotkanie z farmaceuta, ktéry
nad tym lekiem czuwa.

! MAGAZYN POLSKIEJ GRUPY FARMAGEUTYCZNEJ
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NASZA ROLA Sl N ZMIENIA

E-commerce nie jest konkurencja dla
tradycyjnej apteki, ale jej naturalnym
uzupetnieniem. Dzieki temu pacjent
zyskuje wygode, a jednoczesnie ma
mozliwos¢ skorzystania z wiedzy
farmaceuty podczas odbioru zaméwie-
nia - méwi mgr farm. Anna Zukowska,
Apteka Lekom w Biatymstoku.

Jak czesto realizuje Pani zamoéwie-
nia internetowe z portalu Recepta.pl?
lle takich zamoéwien $rednio obstuguje
Pani w ciggu tygodnia?

Pracuje w matej, osiedlowej
aptece, dlatego takich zaméwien nie ma
jeszcze bardzo duzo. Srednio realizuje
jedno-dwa zamoéwienia tygodniowo.

To niewiele, ale w poréwnaniu z tym, jak
wygladato to jeszcze rok czy dwa lata
temu, widze wyraznie, Ze pacjenci coraz
chetniej korzystaja z tej mozliwosci.

Jak ocenia Pani zainteresowanie
pacjentow ta forma zakupow? Czy ob-
serwuje Pani wzrost liczby zamoéwien
internetowych?

Zdecydowanie tak. Mysle, ze pa-
cjenci przekonali sie, ze jest to rozwia-
zanie wygodne i proste. Coraz czesciej
stysze, ze wolg wczesniej sprawdzié
dostepnosé produktow i mie¢ pewnosé,
ze beda na nich czekaty w aptece.

To pozwala unikna¢ niepotrzebnych wi-
zyt czy poszukiwania danego preparatu
w kilku innych aptekach. Mysle, ze za-
interesowanie bedzie nadal rosto, bo
takie rozwigzania staty sie juz bardzo
popularne w dzisiejszym ,zinformaty-
zowanym” $wiecie.

RECEPTA.PL

Jakie korzysci dla pacjentéw, Pani

zdaniem, niesie mozliwos¢ korzystania
z portalu Recepta.pl?

Najwieksza korzyscig jest wygoda
i oszczednos$¢ czasu. Pacjent moze
ztozy¢ zamowienie wtedy, kiedy
ma chwile - wieczorem, po pracy
czy w weekend - a pdzniej odebraé
je w dogodnym terminie. Dla wielu
0s6b wazne jest réwniez poczucie,
Ze potrzebne produkty beda dostepne.
Jednoczesnie odbidr w aptece daje
mozliwo$¢ rozmowy z farmaceuta.
Bardzo czesto wtasnie wtedy pojawiaja
sie pytania o dawkowanie, sposob sto-
sowania czy mozliwos¢ jednoczesnego
przyjmowania preparatow. Nowo-
czesne rozwiazania moga iS¢ w parze
z indywidualng opieka farmaceutyczna.

Z mojego doswiadczenia
wynika, ze nawet osoby
korzystajqgce z zamodwien
internetowych nadal
chcg porozmawiaé

z farmaceutq. Pytajg, czy
wybrany preparat bedzie
odpowiedni, jak go stosowac
albo czy nie bedzie
wchodzit w interakcje

Z przyjmowanymi lekami.

Jakie potrzeby i oczekiwania
pacjentow najczesciej obserwuje Pani
podczas realizacji zaméwien online?

Przede wszystkim pacjenci
oczekuja sprawnej realizacji i pewnosci,
ze zamowione produkty beda dostep-
ne. Czesto zalezy im réwniez na moz-
liwosci spokojnego przejrzenia oferty
bez pospiechu i poréwnania réznych
preparatéow. Z mojego doswiadczenia
wynika jednak, ze nawet osoby ko-

rzystajace z zamowien internetowych
nadal chca porozmawiac z farmaceuta.
Pytaja, czy wybrany preparat bedzie
odpowiedni, jak go stosowac albo

czy nie bedzie wchodzit w interakcje

z przyjmowanymi lekami. Rola farma-
ceuty nie zmienia sie - zmienia sie
jedynie sposdb, w jaki pacjent rozpo-
czyna zakupy.

Dlaczego warto, aby farmaceuci
byli obecni réwniez w Swiecie e-com-
merce?

Pacjenci coraz czesciej rozpoczy-
naja poszukiwanie produktéw zdrowot-
nych w internecie, dlatego dobrze, aby
mogli trafi¢ na rozwigzania, ktére pro-
wadzj ich do bezpiecznych zakupéw
i profesjonalnego wsparcia. Uwazam,
ze e-commerce nie jest konkurencja dla
tradycyjnej apteki, ale jej naturalnym
uzupetnieniem. Dzieki temu pacjent
zyskuje wygode, a jednoczesnie ma
mozliwo$¢ skorzystania z wiedzy far-
maceuty podczas odbioru zamoéwienia.
W mojej ocenie wtasnie takie potacze-
nie nowoczesnych technologii z bez-
posrednim kontaktem z personelem
apteki najlepiej odpowiada na potrzeby
wspotczesnych pacjentow.
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Moja apteka
stala sie bardziej
widoczna

To byta dobra decyzja, korzystna zaréwno
dla mnie, jak i dla pacjentéw. Teraz dzieki
programowi pacjenci majg wiekszy wybér
lekéw i suplementéw, ceny sg korzystniejsze,
a ja zyskatem finansowo - méwi Grzegorz
Reinholz, wtasciciel apteki Eskulap w KaZzmierzu
w wojewodztwie wielkopolskim, ktory
zdecydowat sie przystapi¢ do Programu
Wsparcia Biznesowego Aptek ,Przy

Tobie” rozwijanego przez Polska Grupe
Farmaceutyczna.

RECEPTA.PL

ywodzi sie Pan z rodziny
farmaceutow?

Tradycje prowadzenia apteki
w rodzinie s3 silne i siegajg poczatku XX
wieku. W aptece pracowatem od 1978
roku, natomiast od 1990 prowadze apte-
ke prywatna.

Jak w tym czasie zmienita sie
farmacja?

Duzo zmian byto zwigzanych z roz-
wojem technologii: przeszliSmy z ery pa-
pierowej do komputerowe;j i jest to duze
utatwienie, ale zarazem wyzwanie. Kom-
putery usprawniajg prace, ale mamy duzo
zmian przepiséw i rozporzadzen, zmienia-
ja sie réwniez zasady wydawania lekow.
Trudno za tym nadazyc i cho¢ komputery
s3 pomocne, to mimo wszystko jest wie-
cej pracy niz wczesniej. Musze caty czas
by¢ na biezaco i nadgzac za zmianami.
Jest to trudniejsze dla oséb z mojego
pokolenia, poniewaz jesteSmy samoukami
w tej materii. Kolejne pokolenie ma pod
tym wzgledem fatwiej. My musimy nie
tylko uczy¢ sie nowych przepisoéw, lecz
takze wiedzie¢, jak je wprowadzaé w sys-
temie informatycznym.

Czy oczekiwania pacjentow row-
niez zmienity sie przez te lata?

Pacjenci s3 wymagajacy, oczekuja
petniejszych informacji o leku, o dziata-
niu, o interakcjach z innymi preparatami.
Bardzo czesto mtodzi ludzie pytaja
wiasnie o takie rzeczy. Po czesci traktuja
farmaceute jak lekarza, przy prostych
dolegliwosciach pierwsze kroki kierujg
do apteki, a nie do gabinetu lekarskiego.
Rola farmaceuty sie zmienia, cho¢ ten
zawod zawsze cieszyt sie duzym za-
ufaniem spotecznym. Aptekarze musza
nadazac za zmieniajacym sie rynkiem
lekéw, przybywa duzo preparatow,
zwtaszcza suplementéw diety. Obecnie
ich przyjmowanie jest bardzo modne.

Jakie btedy najczesciej popetniaja
pacjenci?

Zdarza im sie brac kilka prepa-
ratéw o podobnej substancji czynne;j,
co sprawia, ze dawka jest zbyt duza.
Informujemy o tym pacjentéw, zwraca-
my uwage na to, by nie dublowali lekow,
ktore maja inng nazwe handlowg, ale ten
sam lub zblizony sktad.

Dlaczego po tylu latach zdecydowat
sie Pan przystapi¢ do Programu Wsparcia
Biznesowego Aptek ,Przy Tobie”?

-}

Dzieki udziatowi

w programie apteka stata
sie bardziej widoczna dla
pacjentdéw, zyskata nowy
szyld, wyglgd witryny.

To byta dobra decyzja, korzystna
zaréwno dla mnie, jak i dla pacjentéw.
Do tej pory korzystatem tylko z programu
e-PGF. Teraz dzieki programowi pacjenci
majg wiekszy wybor lekéw i suplemen-
tow, ceny s3 korzystniejsze, a ja zyskatem
finansowo. Udziat w programie wigze
sie ze znizkami, ulgami na zakup réznych
produktéw, promocjami na rézne grupy
lekdw. Szczegdlnie przystepne ceno-

Wo s3 preparaty marki wtasnej. Dzieki
udziatowi w programie apteka stata sie
bardziej widoczna dla pacjentéw, zyskata
nowy szyld, wyglad witryny. Otrzymatem
rowniez mozliwos$¢ udziatu w szkoleniach.

Czego sie Pan dzieki temu
dowiedziat?

Jedno z ostatnich szkolen doty-
czyto nowych zasad wydawania lekéw
na recepte w przypadku recept na dtuz-
szy okres. Dotychczas, jesli pacjent wy-
kupit czes¢ lekdow w konkretnej aptece,
to po reszte musiat wréci¢ do tej same;j
apteki. Obecnie mozna realizowaé czes¢
recepty w jednej aptece, a reszte w innej.
Ta zmiana jest z korzyscig nie tylko dla
pacjentéw, lecz takze dla aptek. W Kaz-
mierzu dziatajg przychodnie specjali-
styczne, ktére odwiedzaja takze pacjenci
spoza regionu. Do tej pory nie kupowali

lekéw tutaj, gdyz nie chcieli przyjezdzaé
kolejny raz tylko do apteki. Teraz moga
czes$é lekarstw wykupic od razu po wizy-
cie lekarskiej, a reszte w swoim rejonie.
Woprowadzenie tej zmiany nie wigzato sie
z duzymi formalnosciami.

Korzysta Pan z urzadzen, ktére
zapewnia program ,Przy Tobie”?

Planuje korzystac z aptomatu, ktory
umozliwia samodzielny odbiér produk-
téw zarezerwowanych przez internet.
Nie zdecydowatem sie na zamontowanie
kasy samoobstugowej, gdyz nie jestesmy
az tak duza apteka i mozemy na biezgco
obstuzy¢ pacjentéw. Z tego tez powodu
nie wybratem kiosku elektronicznego,
chociaz mam taka mozliwosc.

Jak pacjenci zareagowali na zmia-
ny po przystapieniu do programu?

Ich ocena jest pozytywna. Zwra-
cajg uwage na nasz szyld i uwazaja,
ze apteka jest bardziej widoczna. Przed
przystapieniem do programu sprze-
daz internetowa w naszej aptece byta
na nizszym poziomie, a odkad dziata
portal Recepta.pl, ilo$¢ sprzedawanych
w ten sposéb lekéw sie podwoita.
To duzy plus tego programu. Pacjent

Przed przystqgpieniem

do programu sprzedaz
internetowa w naszej
aptece byta na nizszym
poziomie, a odkqgd dziata
portal Recepta.pl, to ilos¢
sprzedawanych w ten
sposob lekéw sie podwoita.

| AKTUALNOSCI |

moze zamoéwic leki bez wychodzenia

z domu, w aptece je tylko odbiera,
korzysta takze z nizszych cen w syste-
mie internetowym. Dla nas jest to tez
korzystne, chociaz marza jest nieco
nizsza, ale przyciaga to klientéw do ap-
teki. Przy okazji pacjent moze kupié tez
inne leki.

Jaka przysztosé¢ czeka farmacje?
Jak branza bedzie sie zmieniac¢?

Uwazam, ze bedzie szta w kierunku
blizszego kontaktu z pacjentem, ktéry
bedzie miat wiekszg mozliwos¢ uzyskania
informacji na temat swojej terapii, a takze
tego, w jakie interakcje wchodzg lekar-
stwa, ktdre przyjmuje. Farmaceuta bedzie
takze informowat o najlepszych porach
przyjmowania lekéw. Przy aptekach beda
dziata¢ gabinety, w ktérych farmaceuta
bedzie mégt porozmawiaé z pacjentem
na osobnosci, zachowujac dyskrecje.
Obecnie rowniez staramy sie to robic,
ale w przysztosci bedzie to prowadzone
na wieksza skale. Swiadomos¢ pacjentow
rosnie i to jest dobra informacja.

Czy ma to zwigzek z Programem
Wsparcia Biznesowego Aptek ,Przy
Tobie"?

Program nie opiera sie tylko
na nizszych cenach czy elementach
wizualnych. W jego ramach pacjen-
ci mogg skorzysta¢ z dodatkowego
wsparcia: przyjs¢ do tzw. PharmaBusa
Fundacji PGF ,Przy Tobie” ze swoimi
lekami lub innymi preparatami i otrzy-
mac szczegdtowa informacje na temat
ich stosowania. Jest to potrzebne,
poniewaz cze$¢ pacjentéw ma w domu
leki, ktorych zastosowania nie zna.
Takie PharmaBusy beda odwiedzaé
miejscowosci, w ktorych dziataja apteki
zwiazane z programem. U mnie bedzie
to miato miejsce we wrzesniu.

Jak spedza Pan wolny czas?

Chetnie uprawiam narciarstwo,
staram sie korzystac aktywnie z tej for-
my wypoczynku. Dla mnie to potaczenie
wysitku fizycznego z podziwianiem
natury. Moje ulubione stoki to Czarna
Goéra i Zieleniec. Nie musze szaleé, prze-
kracza¢ pewnych granic, niczego udo-
wadniac sobie ani innym. Bardzo lubie
tez wyjazdy krajoznawcze - zaréwno
w Polsce, jak i za granica.

Dziekuje za rozmowe.

! MAGAZYN POLSKIEJ GRUPY FARMACEUTYCZNE)
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CEPD.TECH EXTERNAL MARKETING

| GABRIELA GALLO-KARBOWSKA,
STRATEGY & CREATIVE CONSULTANT

Marki wlasne Medicinae
coraz blizej pacjentow.
Jak konsekwentnie
budujemy ich
rozpoznawalnos¢?

Silna marka to dobre produkty, a takze
konsekwentna komunikacja. Dlatego

w Medicinae inwestujemy w budowanie
rozpoznawalnosci marek wtasnych, tak aby
pacjenci trafiajacy do aptek coraz czesciej
przychodzili z konkretng potrzeba i znajomoscia
naszych produktéw. Kampanie digitalowe,
dziatania w mediach spotecznosciowych,
wspotprace z twoércami internetowymi,
materiaty wspierajace sprzedaz w aptekach
czy projekty telewizyjne - wszystkie

te elementy tworzg jednga spdéjna strategie.
Jej celem jest zwiekszanie Swiadomosci
naszych marek oraz wspieranie farmaceutow
w codziennych rekomendacjach.
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ednym z pierwszych przyktadéw
Jtakiego podejscia byta kampania
DERMI Atopic, realizowana jesienig
2025 roku. Jej celem byto nie tylko
zwiekszenie rozpoznawalnosci marki,
lecz takze zmiana sposobu postrzegania
linii - z produktéw przeznaczonych wy-
tacznie ,na problem” na kompleksowe
rozwigzanie do codziennej pielegnacji
skory catej rodziny, odpowiednie juz
od 1. dnia zycia. Kampania obejmowata
dziatania digitalowe w Google, YouTube
i w mediach spotecznosciowych,
ekspozycje w aptekach, wspétprace
z influencerami, program ambasador-
ski oraz materiaty edukacyjne. Dzieki
ponad 32 milionom wyswietlen kam-
panii w Google, ponad 10 milionom
wyswietlen w mediach spotecznoscio-
wych oraz wspétpracom z twércami
internetowymi (m.in. Klaudia El Dursi)
marka znaczaco zwiekszyta swojg
rozpoznawalnosé, co przetozyto sie
na wzrost zainteresowania produktami.
Efekty kampanii utrzymuja sie takze
po zakonczeniu sezonu - marka osigga
wyniki sprzedazowe o 20% wyzsze niz
w analogicznym okresie rok wczesniej.

Kampania DERMI Atopic

Réwnolegle konsekwentnie roz-
wijana jest marka JellMe. To przyktad
dziatan prowadzonych w modelu on-
going. Marka oferuje suplementy diety
w formie zelkéw, przeznaczone zaréw-
no dla dorostych, jak i dla dzieci, od-

Kampania JellMe

powiadajace na potrzeby réznych grup

konsumentow. JellMe wspierane jest
poprzez materiaty POS (display kaso-

wy do aptek, plakaty witrynowe, ulotki

- SZYBKOSC

SUPLEMENT DIETY

czy roll-upy), aktywnosci w mediach
spotecznosciowych - w tym wspét-
prace z content creatorami - oraz
dziatania w kanale e-commerce. Marka
jest widoczna na portalu Recepta.pl,
m.in. dzieki specjalnej strefie marki,
ktéra wspiera jej rozpoznawalnos¢ oraz
utatwia konsumentom zapoznanie sie

z portfolio produktow.

Lato 2026 z DERMI Sun
Najwiekszym projektem roku
2026 byta kampania DERMI Sun,
realizowana w formule 360°. To przy-
ktad kompleksowego podejscia do bu-
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dowania marki - od telewizji, przez
dziatania eventowe i digitalowe, po
aktywnosci wspierajace sprzedaz.
Najwazniejszym elementem
kampanii byta obecno$¢ DERMI
Sun w Projekcie Plaza TVN, jednej
z najbardziej rozpoznawalnych waka-
cyjnych inicjatyw w Polsce. W lipcu
strefa marki odwiedzita cztery nadmor-
skie miejscowosci: Swinoujscie, Mie-
dzyzdroje, Dziwndw i Kotobrzeg, gdzie
uczestnicy mogli nie tylko odpocza¢
i skorzystac z licznych atrakgji, lecz
takze poznaé, przetestowac i kupic
produkty marki.

REKLAMA

dla nadmiernego
wypadania wiosow

+ SKUTECZNOSC

dermena

WIMACNIANIE WLOSOW

OD WEWNATRZ

Producent: Dermena Lab Sp. z 0.0., ul. Wélczanska 178 90-530 t.6dz

PRODUKT KOSMETYCZNY

REGENERACJA WLOSOW
oD ZEWNATRZ
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Kampania Lato z DERMI Sun

Dla odwiedzajacych przygo-
towalismy strefe relaksu, bezptatng
dmuchang zjezdzalnie dla dzieci,
namiot sprzedazowo-edukacyjny
z mozliwosciag skorzystania z porad
ekspertéw oraz aktywacje i konkursy.
Dzieki temu DERMI Sun byto obecne
doktadnie tam, gdzie temat ochrony
przeciwstonecznej jest najbardziej na-
turalny, czyli na plazy, podczas letniego
wypoczynku.

Komunikacje wsparty wejscia
na zywo w programie ,Dzien Dobry
TVN”, obecnos$¢ marki w programie

RECEPTA.PL

»Co za Tydzier”, billboardy sponsor-
skie emitowane na antenie TVN oraz
dziatania digitalowe prowadzone przez
cate wakacje. Rownolegle realizowano
aktywnosci w mediach spotecznoscio-
wych, obejmujace regularne publikacje
o charakterze lifestyle’'owym i eduka-
cyjnym oraz wspotprace z influencera-
mi odwiedzajgcymi Projekt Plaza.
Ponownie uruchomilismy row-
niez program ambasadorski. Celem
akcji byto pozyskanie autentycznych
opinii konsumentéw oraz zwiekszanie
rozpoznawalnosci produktéw poprzez

rekomendacje i doswiadczenia realnych
uzytkownikow.

Kampanie uzupetniaty dziatania
wspierajace sprzedaz zaré6wno w ap-
tekach stacjonarnych, jak i w kanale
e-commerce. Obejmowaty one wdro-
zenie nowego standu ekspozycyjnego
w punktach sprzedazy oraz szerokg
obecnos¢ marki na portalu Recepta.
pl, m.in. na landing page linii, w strefie
marki czy w sekcji ,Marka tygodnia”.
Catos¢ dopetniaty materiaty przygoto-
wane dla zespotu sprzedazy i partneréw
handlowych.

Marka Tygodnia

recepta.pl

Wysoko ochrona 5PF 30 | 5PF 50
dio dorestych | dio dalecl

29%

Jeden cel, wiele dziatan

Cho¢ portfolio Medicinae odpowia-
da na rézne potrzeby pacjentéw, wszyst-
kie dziatania taczyta jedna filozofia -
konsekwentne budowanie dtugofalowej
rozpoznawalnosci marek wiasnych.

CERMI Sun Mgietka
achronna, T5 ml

DERMI Sun Pomadka
ochronna SPF 30, 4,99

Daermi Sun Panthenod 10%,
planks, 150 mi
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DERMI Sun Lagodzgey
balsam po cpalaniu, 200 ml
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na emocjach, edukacji i odpowiadaniu
na codzienne potrzeby konsumentéw.
W zaleznosci od sezonu i kontekstu
wykorzystuje réznorodne kanaty
dotarcia. Z kolei JellMe rozwija swoja
obecnos¢ dzieki regularnym dziataniom

To wtasnie suma tych dziatan
sprawia, ze portfolio wtasne Medicinae
staje sie coraz bardziej rozpoznawalne,
czesciej pojawia sie w Swiadomosci pa-
cjentéw jeszcze przed wizyta w aptece
i skuteczniej wspiera codzienng prace

Marka DERMI buduje swoja
pozycje poprzez komunikacje opartg

farmaceutéw. To kolejny krok w realiza-
cji idei ,Razem dla Pacjenta”.

contentowym oraz aktywnosciom
wspierajacym sprzedaz.

REKLAMA

MULTIBIOTIC

(Neomycini sulfas + Bacitracinum zincum + Polymyxini B sulfas)
(5mg +10 mg + 0,833 mg)/g, mas¢

Potrdjna korzysc w jednej masci

Zapobiega zakazeniom wtérnym drobnych ran cietych,
zdrapan, otarc i oparzen

Otarcia

o . - i . Wygodna
e S S T ey saszetka

MULTIBIOTIC 3g na wakac'yjne
- wyprawy!

e T AR Smias
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MULTIBIOTIC" |

Pl vat iy Py opetvad v rreeny o

' omoa saiy - oecn oz | MIi€] przy sobie zawsze podczas
wycieczek, pracy w ogrodzie lub gotowania

Skiad: 1 g masci zawiera 5 mg neomycyny siarczanu (Neomycini sulfas), 10 mg bacytracyny cynkowej (Bacitracinum zincum), 0,833 mg polimyksyny B siarczanu (Polymyxini B sulfas). Substancje pomocnicze o znanym dziataniu: propylu
parahydroksybenzoesan (E 216), metylu parahydroksybenzoesan (E 218). Postaé farmaceutyczna: Mas¢. Jednolita, biata lub kremowa masa. Wskazania do stosowania: Zapobieganie zakazeniom wtdrnym drobnych ran cigtych, zadrapan, otar¢ i
oparzen. Pierwotne i wtdrne bakteryjne zakazenia skory (np. zakazone niewielkie rany, zakazenia bakteryjne skory w oparzeniach i odmrozeniach), wywotane przez bakterie Gram-dodatnie (gronkowce, paciorkowce) oraz Gram-ujemne pateczki, w tym
bakterie z rodzaju Pseudomonas. Dawk ie i sposéb pod Produkt leczniczy do stosowania na skdre. Umy¢ chorobowo zmienione miejsce na skorze mydtem i woda, po czym dokfadnie wysuszy¢ skore i pokry¢ niewielka ilodcig masci.
Stosowac w jednakowych odstepach czasu 2 do 5 razy na dobe. W przypadku pominiecia dawki, zastosowac tak szybko jak jest to mozliwe. Stosowac lek w sposéb ciagly przez caly okres leczenia. Jesli konieczne, stosowac z ochronnym gazowym
opatrunkiem. Jezeli nie jest to konieczne, nie stosowac leku diuzej niz 7 dni. Dzieci i mtodziez: Produktu leczniczego Multibiotic nie nalezy stosowac u dzieci w wieku do 12 lat, ze wzgledu na ryzyko dziatania nefrotoksycznego i ototoksycznego.
Przeciwwskazania: Nie nalezy stosowac produktu leczniczego: w nadwrazliwosci na substancje czynne, aminoglikozydy, polimyksyny lub na ktérakolwiek substancje pomocnicza, u dzieci w wieku do 12 lat, ze wzgledu na ryzyko dziatania
nefrotoksycznego i ototoksycznego; na btony ($luzowe); na gtebokie lub kiute rany, cigzkie oparzenia; na duza powierzchnie uszkodzonej skory; do oczu; na saczace zmiany chorobowe; w okresie cigzy i karmienia piersia. Specjalne ostrzezenia i Srodki

znosci dotyczace ia: Stosowanie produktu leczniczego nalezy przerwac w razie wystapienia objawéw nadwrazliwosci, w tym skdrnych jak wysypka, swiad, objawy podraznienia. Pacjenci uczuleni na jakikolwiek antybiotyk z grupy
aminoglikozydéw lub polimyksyn moga by¢ uczuleni na inne aminoglikozydy lub polimyksyny. W przypadku wystapienia silnych odczynéw alergicznych nalezy natychmiast przerwac leczenie. Stosowanie produktu leczniczego na duze powierzchnie
uszkodzonej skéry moze spowodowac uszkodzenie stuchu, facznie z utrata stuchu, uszkodzenie nerek i wystapienie objawoéw neurotoksycznych. Szczegdlnie ostroznie nalezy stosowac produkt leczniczy u pacjentéw z zaburzeniami czynnosci nerek lub z
uposledzeniem stuchu. Ryzyko dziatania nefrotoksycznego i ototoksycznego produktu leczniczego jest wieksze u pacjentdw z zaburzeniami czynnosci nerek. Produkt leczniczy moze nasila¢ dziatanie jednoczesnie stosowanych produktow leczniczych o
dziataniu nefro- lub ototoksycznym, zwiaszcza u pacjentéw z zaburzeniami czynnosci nerek. Zawarte w produkcie leczniczym substancje pomocnicze parahydroksybenzoesan propylu i parahydroksybenzoesan metylu, moga powodowa¢ miejscowa
reakeje alergiczng skry (np. kontaktowe zapalenie skory). Dziatania niepozadane: Reakcje uczuleniowe, w tym skorne, z ob;awaml taklml jak: sw@d wysypka, zaczerwienienie, opuchlizna. Podraznienie w miejscu stosowania. Nadkazenie opornymi
szczepami bakterii lub drozdzakami Candida. Ototoksycznos¢. Pozwolenie nr 9089 wydane przez Prezesa Urzedu Reje j 6 Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobéjczych. Produkt | i y y bez
przepisulekarza-0OTC

Podmiot odpowiedzialny:
REKPRAS/2631/L o

G SETRREREIE
CHEMA ul. Przemystowa 9, 35-105 Rzeszéw

Polska, chema@chema.rzeszow.pl
www.chema.rzeszow.pl

www.multibiotic.pl




20

ROZMAWIALA ANNA SKRZYPEK,
PREZESKA FUNDACJI PGF
.PRZY TOBIE”

Wspieramy
rozwoj opieki
farmaceutyeznej

RECEPTA.PL

Najwazniejsze jest wprowadzenie

realnego, finansowanego przegladu
lekowego jako statego elementu opieki nad
pacjentem, szczegdlnie seniorem i osobag

z wielochorobowoscia. Polipragmaz;ji

nie da sie ograniczy¢ samymi apelami.
Potrzebne s3 procedury, czas, dokumentacja
i wspétpraca - méwi mgr farm. Sylwia
Ziotek, wtascicielka gabinetu Lekoopieka,
ktéra w ramach Fundacji PGF ,Przy Tobie”
prowadzi przeglady lekowe.

akie byty rekordowe ilosci lekow
J u pacjentow, dla ktérych wykony-
wata Pani przeglady lekowe w ramach
Fundacji PGF ,Przy Tobie” oraz w Pani
wtasnym gabinecie?

W mojej praktyce spotykam
pacjentéw przyjmujacych naprawde
duze liczby preparatéw. Srednio pacjent,
ktory trafiat do gabinetu, zazywat okoto
15 réznych preparatéw, ale rekordowe
przypadki obejmowaty nawet 25 prepa-
ratéw dziennie, jesli policzymy nie tylko
leki na recepte, lecz rowniez leki OTC,
suplementy diety, preparaty ziotowe,
krople, masci, preparaty na pamieé,
na odpornos¢, na stawy.

Pacjent czesto méwi: ,Biore tylko
kilka lekéw”, a potem z torby wyciaga
jeszcze magnez, witamine D, potas,
preparat z mitorzebem, omega-3, lek
przeciwbdlowy stosowany doraznie,
krople do oczu, preparat na zotadek i co$
»naturalnego” od znajomej. Dopiero wte-
dy widzimy prawdziwy obraz jego terapii.

Dla mnie przeglad lekowy zaczyna
sie wtasnie od zobaczenia catej farma-
koterapii pacjenta, nie tylko tej przepi-
sanej przez lekarza. Czasem najwieksze
ryzyko nie wynika z dziatania jednego
leku, ale z ich sumy, powielania dziatan
albo z potaczenia leku z suplementem,
diety, odwodnieniem czy chorobami
przewlektymi.

Jak czesto pacjenci, ktérym Pani
pomaga, nie sa $wiadomi zagrozen
zwiazanych z reakcjami pomiedzy leka-
mi, suplementami itp.?

Niestety bardzo czesto. Powie-
dziatabym, ze wiekszo$¢é pacjentéw ma
$Swiadomos¢, po co przyjmuje pojedynczy
lek, ale nie ma petnej wiedzy, jak dziata
cata terapia. Pacjent wie: ,ten lek jest
na cisnienie”, ,ten na cholesterol”, ,ten
na zotadek”, ,a to lek na bdl”, ale rzadko
wie, Ze te preparaty moga sie wzajemnie

Dla mnie przeglqd lekowy
zaczyna sie wtasnie

od zobaczenia catej
farmakoterapii pacjenta,
nie tylko tej przepisanej
przez lekarza. Czasem
najwieksze ryzyko nie wynika
Z dziatania jednego leku,
ale z ich sumy, powielania
dziatan albo z potqczenia
leku z suplementem,
dietg, odwodnieniem czy
chorobami przewlektymi.

mgr farm. Sylwia Ziétek, wtascicielka gabinetu Lekoopieka

wzmachiad, ostabiac, zwiekszac ryzyko
krwawienia, odwodnienia, spadkéw ci-
$nienia, zaburzen elektrolitowych, zapar¢,
nudnosci czy zawrotéw gtowy. Szczegdl-
nie duzy problem dotyczy suplementéw
diety. Pacjenci czesto nie traktujg ich
jako elementu terapii. Méwia: ,Lekéw nie
biore duzo, tylko suplementy”. Tymcza-
sem suplement takze moze wptywac

na wchtanianie leku, krzepliwosé krwi,
poziom potasu, magnezu, wapnia, prace
tarczycy czy ryzyko dziatan niepozada-
nych. Bardzo czesto pacjent nie taczy
objawu z lekiem. Uwaza, ze zaparcia,
nudnosci, ostabienie, zawroty gtowy,
sennosc, skurcze migsni czy pogorszenie
pamieci wynikaja z zaawansowanego

wieku. A czasem okazuje sie, ze problem
moze mie¢ zwigzek z farmakoterapia,
dawkowaniem, pora przyjmowania leku,
interakcja albo dtugotrwatym stosowa-
niem preparatu bez kontroli, kiepska
dieta lub odwodnieniem. Dlatego aby
dodatkowo poprawic zalecenia i lepiej
wspomoc pacjenta przy stosowanych
lekach, studiuje dietetyke kliniczna.

Jakie negatywne interakcje zda-
rzaja sie najczesciej? W jakich schorze-
niach to powazny problem?

Najczesciej widze problemy u pa-
cjentéw kardiologicznych, z przewlektym
bélem, chorobami reumatologicznymi
i migotaniem przedsionkéw. Najczesciej
spotykane przypadki interakcji dotycza

! MAGAZYN POLSKIEJ GRUPY FARMACEUTYCZNEJ
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lekéw przeciwbdlowych z lekami kar-
diologicznymi. Pacjenci z nadci$nieniem,
chorobag serca lub nerek czesto siegaja
po niesteroidowe leki przeciwzapalne,

a potaczenie NLPZ z inhibitorem ACE
lub sartanem i lekiem moczopednym
moze zwiekszac ryzyko pogorszenia pra-
cy nerek, odwodnienia, wzrostu ciénienia
i zaburzen elektrolitowych.

W interakcje wchodzg leki prze-
ciwkrzepliwe i przeciwptytkowe z lekami
przeciwbdlowymi lub suplementami.

U pacjentéw przyjmujacych leki przeciw-
krzepliwe lub przeciwptytkowe szczegol-
nie zwracam uwage na NLPZ, preparaty
z mitorzebem, niektére ziota oraz leki
zwiekszajace ryzyko krwawienia. Pacjent
czesto nie wie, Ze siniaki, krwawienia

Z nosa czy ostabienie moga by¢ sygnatem
alarmowym. Trzeba zwrdécic¢ uwage takze
na dtugotrwate stosowanie inhibitorow
pompy protonowe;j. Leki ,ostonowe” by-
waja potrzebne, ale czesto sg stosowane
latami bez ponownej oceny. Warto wtedy
zapyta¢ o wskazania, objawy, ryzyko nie-
doboru magnezu, witaminy B12, zelaza,

a takze o to, czy pacjent nie maskuje
objawéw wymagajacych diagnostyki.

Jakie zestawienia lekéw zazywa-
nych przez pacjenta najbardziej Panig
zaskoczyty?

Najbardziej zaskakuja mnie nie
pojedyncze leki, ale sytuacje, w ktorych
nikt wczesniej nie spojrzat na terapie
catosciowo. Przyktadem s3 pacjen-
ci, ktoérzy przyjmuja kilka preparatéw
0 podobnym dziataniu, ale pod réznymi
nazwami handlowymi. Czasem pacjent
nie wie, ze dwa leki s3 z tej samej grupy

RECEPTA.PL

albo zZe kilka preparatéw zawiera te sama
substancje czynnga. Czesto spotykam tez
pacjentdéw, ktorzy przez lata stosuja lek
,»ostonowy”, mimo Zze nikt juz nie pamieta,
dlaczego zostat wtaczony. Albo pacjent
stosuje suplementacje w bardzo duzych
dawkach, bo ,kiedy$ miat niedobor”,

ale nikt p6zniej tego nie kontrolowat. Dla
mnie najbardziej poruszajace sa sytuacje,
kiedy pacjent méwi: ,Pani pierwsza zapy-
tata mnie o wszystko naraz”. To pokazuije,
jak bardzo potrzebny jest farmaceuta jako
osoba, ktéra porzadkuje terapie i ttuma-
czy pacjentowi, co sie dzieje.

Najwazniejsze jest to, zeby
pacjent po przeglgdzie nie
zostat z listg straszqcych
interakcji, tylko z planem
dziatania. Dobry przeglqd
lekowy ma pacjenta
uspokoic, uporzqdkowac
terapie, zwiekszy¢

jego bezpieczerstwo

i poprawic adherencje.

Czy trudno jest przetamac wadli-
we przyzwyczajenia pacjentow?

Tak, ale nie mozna tego robic sita.
Pacjent nie zmienia nawyku dlatego,
ze ktos go skrytykuje. Zmienia go wtedy,
gdy zrozumie, po co ma to zrobic,
i gdy poczuje sie bezpiecznie. Wadliwe
przyzwyczajenia czesto wynikaja nie
ze ztej woli, ale z leku, braku wiedzy

albo z komunikatu ustyszanego wiele lat
temu. Pacjent moéwi: ,biore tak od za-
wsze”, ,sasiadce pomogto”, ,reklamowali
w telewizji”. Staram sie zwracaé uwage
na jezyk. Nie mowie pacjentowi: ,robi
pan zle". Moéwie raczej: ,Sprawdzmy, czy
to nadal jest dla pana najlepsze i bez-
pieczne”. To zmienia atmosfere rozmowy.

Najwieksza skutecznos$é daje me-
toda matych krokéw. Nie da sie od razu
zmieni¢ wszystkiego. Czasem sukcesem
jest to, ze pacjent zacznie przyjmowac
lewotyroksyne prawidtowo, odstawi nie-
potrzebne dublujace sie preparaty, prze-
stanie taczyc¢ rézne leki przeciwbdlowe
albo zacznie mierzy¢ ci$nienie w sposob
regularny i zapisywac wyniki czy regular-
nie zmieniac igte przy insulinie.

Prosze opisa¢, w jaki sposob pro-
wadzi Pani przeglad lekowy. Jakie s3 jego
standardowe elementy, procedury, spo-
sob formutowania wnioskéw, wytycz-
nych dla pacjenta oraz jego lekarzy?

Pacjent czesto przychodzi z wie-
loma problemami, dlatego staram sie
na poczatku przekazaé informacje, co
to jest przeglad lekowy. W Pharmabusie
robimy uproszczony przeglad lekowy,
bo mamy ograniczenia czasowe i wielu
pacjentow w kolejce. W gabinecie mam
wiecej czasu na przeglad lekowy pacjen-
ta i moge zada¢ bardziej szczegdtowe
pytania. Staram sie to robi¢ w uporzad-
kowanym schemacie. Pierwszy etap
to zebranie petnej listy preparatéw. Pro-
sze pacjenta, aby przyniést liste z dawka
i dawkowaniem wszystkich lekdw,
suplementéw, preparatéw OTC, kropli,
masci, inhalatoréw, ziét i lekéw stosowa-
nych doraznie. Wazne jest nie tylko ,co
pacjent ma zapisane”, ale co naprawde
przyjmuje - a to wcale nie jest oczywiste.
Drugi etap to wywiad farmaceutyczny.
Pytam o choroby, objawy, alergie, dziata-
nia niepozadane, wyniki badan, hospita-
lizacje, upadki, zawroty gtowy, zaparcia,
nudnosci, sen, bél, apetyt, mase ciata,
nawodnienie, diete i styl zycia. Pytam
tez, czy pacjent rozumie, po co przyjmuje
kazdy lek. Trzeci etap to analiza sposobu
stosowania lekéw. Sprawdzam dawki,
pory przyjmowania, zalezno$¢ od posit-
kéw, dublowanie substancji, interakcje,
ryzyko dziatan niepozadanych, zasadnos¢
suplementacji, mozliwe niedobory oraz
problemy z przestrzeganiem zalecen.
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Producent i podmiot odpowiedzialny: BIOTON S.A,, i ul nariska 12, 05-850 Ozaréw Mazowiecki

Czwarty etap to analiza bezpieczen-
stwa. Korzystam z wiarygodnych Zrédet:
Charakterystyk Produktéw Leczniczych,
baz interakcji, Pharmindeksu, zalecen
towarzystw naukowych, kryteriéw doty-
czacych farmakoterapii 0séb starszych,
takich jak Beers, FORTA czy START/
STOPP. Zawsze biore pod uwage wiek
pacjenta, funkcje nerek i watroby, ryzyko
upadkéw, choroby wspétistniejace i real-
ne mozliwosci konkretnej osoby.

Piagty etap to oméwienie wnio-
skéw. Pacjent otrzymuje proste, prak-
tyczne zalecenia: jak przyjmowac leki,
czego nie taczyé, na jakie objawy uwa-
zaé, co monitorowad, kiedy zgtosi¢ sie
do lekarza i ktére kwestie warto omoéwié
podczas wizyty lekarskiej, jakie badania
nalezy wykonac¢ ze wzgledu na niedobo-
ry przy przewlektym stosowaniu lekow.

Jezeli widze problem wymagajacy
decyzji lekarskiej, nie zmieniam leczenia
samodzielnie. Formutuje rekomendacje
lub pytanie do lekarza, np. czy dany lek
nadal jest potrzebny, czy dawka jest
wtasciwa, czy warto skontrolowac elek-
trolity, morfologie, kreatynine, eGFR,

1. System CGM CareSens Air zostat przetestowany pod katem wodoodpormosci przez 24 godz. na

préby watrobowe, TSH, lipidogram, B12,
ferrytyne lub inne parametry. Farma-
ceuta moze wskazac ryzyko i zapropono-
wac kierunek, ale decyzje terapeutyczne
naleza do lekarza. Najwazniejsze jest to,
zeby pacjent po przegladzie nie zostat

z listg straszacych interakgji, tylko z pla-
nem dziatania. Dobry przeglad lekowy
ma pacjenta uspokoic¢, uporzadkowac
terapie, zwiekszyc jego bezpieczenstwo
i poprawi¢ adherencje.

Jaki jest podziat rol i decyzji
pomiedzy farmaceuta a lekarzami
w procesie leczenia?

Lekarz diagnozuje, prowadzi lecze-
nie i podejmuje decyzje terapeutyczne.
Farmaceuta natomiast jest ekspertem
od leku: od jego dziatania, bezpieczen-
stwa, interakcji, sposobu stosowania,
dziatan niepozadanych i edukacji pacjen-
ta. Nie widze tych rél jako konkurencyj-
nych. Widze je jako uzupetniajace sie.
Lekarz ma odpowiedzialno$¢ za proces
leczenia, a farmaceuta moze bardzo
pomédc w tym, Zzeby pacjent przyjmowat
leki prawidtowo, rozumiat terapie i szyb-
ciej wychwytywat problemy. Farmaceuta

Sci 1 m (IP48)
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moze zauwazyd, ze pacjent dubluje leki,
Zle je przyjmuje, ma objawy mogace wy-
nikac¢ z dziatan niepozadanych, stosuje
niebezpieczne potaczenia albo potrze-
buje pilnej konsultacji lekarskiej. Moze
tez przygotowac czytelng informacje dla
lekarza: co budzi watpliwosé, jakie jest
ryzyko i co warto rozwazyé. W idealnym
modelu pacjent nie jest ,pomiedzy”
lekarzem a farmaceuty, tylko jest pod
opieka zespotu. Kazdy robi to, w czym
ma najwieksze kompetencje. Lekarz le-
czy, farmaceuta wspiera bezpieczenstwo
farmakoterapii, a pacjent jest aktywnym
uczestnikiem terapii.

Jakie s3 postawy i motywy pacjen-
tow, ktorzy zgtaszaja sie do przegla-
déw lekowych podczas akcji Fundacji?
Czy mozna wskaza¢, czego oczekuja
od przegladu i zarazem od farmaceuty?

Pacjenci przychodzg z réznymi
motywacjami. Czasami mysla, ze od-
stawimy leki, ktére przyjmujg w duzych
ilosciach. Ale pamietajmy, ze o tym
decyduje lekarz. Podczas przegladéw
lekowych sprawdzamy prawidtowg
adherencje, a w skrajnych przypadkach,
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ych lekow, $rodkow spozywezych specjainego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych na 1 stycznia 2026 .

To jest wyrob medyczny. Uzywaj go zgodnie

z instrukcjg uzywania lub etykieta.
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Dla mnie opieka
farmaceutyczna to nie

jest dodatkowa ustuga
luksusowa. To potrzebny
element bezpieczenstwa
pacjenta. W starzejgcym sie
spoteczenistwie, przy rosnqgcej
liczbie lekéw i suplementdéw,
przeglqdy lekowe powinny
stac sie standardem, a nie
wyjqgtkiem.

gdy pacjent dubluje lek lub wystepuja
silne interakcje lekowe, piszemy raport
do lekarza. Bardzo czesto pacjent mowi:
»,Mam duzo lekdéw i juz sie w tym gubie”.
Jest zdezorientowany, ktory lek jak ma
stosowad, czy zte samopoczucie lub nie-
pokojace objawy moga wystepowac po
lekach. Pacjent chce wiedzie¢, czy to,

co przyjmuje, jest bezpieczne. Chce tez,
zeby kto$ spokojnie mu to wyttumaczyt,
bez pospiechu, bez oceniania i jezy-
kiem, ktéry rozumie. Pacjenci bardzo
potrzebuja rozmowy. Nie tylko kontroli
listy lekdw, ale rozmowy o tym, co ich
boli, czego sie boja, co im przeszkadza
w terapii. Czesto pytaja o rzeczy, o ktére
nie zdazyli zapytaé podczas wizyty
lekarskiej: czy moga brac suplement,
czy lek trzeba bra¢ rano, co zrobi¢ przy
bélu, czy moga pi¢ kawe, czy mozna
faczy¢ lek z magnezem, czy jakis objaw
moze by¢ od leku. Po ostatniej akcji, gdy
robitam badania lipidogramu podczas
Senioraliow i przebadatam 110 osdb,
zauwazytam ogromny strach pacjentéow
przed statynami. Mimo ze maja przepi-
sane statyny, nie stosuja ich. Pacjenci
potrzebuja wystuchania, uwaznosci,
uporzadkowania i praktycznej wiedzy.
Chca wyjsc z konkretem: co przyjmowac
rano, co wieczorem, czego nie taczyc, co
skonsultowac z lekarzem, a co obserwo-
wac. Dla mnie najwazniejsze jest, zeby
pacjent po takim spotkaniu czut, ze kto$
wreszcie spojrzat na jego leczenie
catosciowo.
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Jakie zmiany w systemie opieki
zdrowotnej nalezatoby wprowadzi¢, by
unikac polipragmaz;ji?

Najwazniejsze jest wprowadzenie
realnego, finansowanego przegladu leko-
wego jako statego elementu opieki nad
pacjentem, szczegdlnie seniorem i osobg
z wielochorobowoscia. Polipragmazji nie
da sie ograniczy¢ samymi apelami. Po-
trzebne sa procedury, czas, dokumentacja
i wspotpraca. Po pierwsze, przeglad leko-
wy powinien by¢ dostepny dla pacjentéw
przyjmujacych wiele lekéw, po hospitaliza-
cji, po zmianie terapii, po upadkach, przy
zawrotach gtowy, przewlektych nudno-
$ciach, zaparciach, ostabieniu lub podej-
rzeniu dziatan niepozadanych. Po drugie,
farmaceuta powinien mie¢ mozliwo$é
pracy na petniejszej informacji o farmako-
terapii pacjenta. Dzi$ pacjent czesto ma
leki od kilku specjalistéw, a kazdy widzi
tylko fragment terapii. Potrzebujemy sys-
temu, w ktérym tatwiej mozna wychwycié
dublowanie lekéw, ryzykowne potaczenia
i brak kontroli badan. Po trzecie, potrzebna
jest $ciezka komunikacji farmaceuta - le-
karz. Farmaceuta powinien méc prze-
kazac lekarzowi krétka, uporzadkowana
informacje: jakie ryzyko widzi, co wymaga
kontroli i co warto rozwazy¢. To nie musi
by¢ skomplikowane. Wystarczytby prosty,
standaryzowany formularz. Po czwar-
te, potrzebna jest edukacja pacjentéw.
Pacjent powinien wiedzie¢, ze suplementy,
leki OTC i preparaty ziotowe takze trzeba
zgtaszac lekarzowi i farmaceucie. Powinien

mie¢ jedna aktualna liste lekéw i rozumied,
po co kazdy z nich przyjmuje. Prowadze
zajecia edukacyjne w formie wyktadéw dla
senioréw i zawsze apeluje, aby kazdy miat
przy sobie liste lekéw, ktdre przyjmuje -
najlepiej jedna przy sobie, druga na przy-
ktad na lodéwce. W przypadku réznych
sytuacji zdrowotnych ratownik medyczny
bedzie od razu widziat liste i miat juz infor-
macje, na co choruje pacjent. To bardzo
wazne. Trzeba réwniez wzmocnic role far-
maceuty w profilaktyce dziatan niepoza-
danych. Farmaceuta jest bardzo dostepny
dla pacjenta. Moze wczes$nie wychwycic¢
problem, zanim dojdzie do hospitalizacji,
upadku, krwawienia, odwodnienia czy
pogorszenia funkcji nerek.

Dla mnie opieka farmaceutyczna
to nie jest dodatkowa ustuga luksusowa.
To potrzebny element bezpieczenstwa
pacjenta. W starzejacym sie spoteczen-
stwie, przy rosnacej liczbie lekéw i suple-
mentéw, przeglady lekowe powinny stac¢
sie standardem, a nie wyjatkiem.

Farmaceuci maja ogromny potencjat
w systemie ochrony zdrowia. Jestesmy
blisko pacjenta, znamy leki, widzimy
codzienne problemy i mozemy realnie
wspierac lekarzy. Opieka farmaceutyczna
to przyszto$é, ale takze bardzo praktycz-
na odpowiedz na problemy, ktére pacjen-
ci maja juz dzis. Czy opieka farmaceutycz-
na jest wiec potrzebna? Bardzo - dlatego
apeluje, aby farmaceuci nie dazyli tylko
do sprzedazy lekdw, ale walczyli o rozwoj
opieki farmaceutycznej.
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wo i organizacyjnie. Dzieki temu moze-
my realizowad projekty w catej Polsce,
docierac do pacjentoéw z przegladami
lekowymi i edukacja zdrowotng oraz
pokazywad, jak duza wartosc¢ dla sys-
temu ochrony zdrowia tworzy opieka
farmaceutyczna. Naszym celem jest
nie tylko finansowanie pojedynczych
dziatan, lecz takze budowanie $wia-
domosci, ze ustugi $wiadczone przez
farmaceutéw powinny staé sie statym
i powszechnie dostepnym elementem
opieki nad pacjentem.

ROZMAWIAL DARIUSZ DZIRBA, KIEROWNIK
DS. PROJEKTOW MARKETINGOWYCH
W FUNDACJI PGF PRZY TOBIE

Jaka role w tym modelu odgrywaja
farmaceuci?

Kluczowa. To witasnie farmaceu- Anna Skrzypek, prezes zarzadu Fundacji PGF ,Przy Tobie” wraz z zespotem
ci sa ekspertami realizujacymi nasze przed busem Fundacii.
dziatania. Wspétpracujemy z nimi przy
przegladach lekowych, warsztatach
edukacyjnych, wydarzeniach profilak- Co powiedziataby Pani farma-
tycznych i projektach realizowanych ceutom, ktorzy zastanawiaja sie nad
Prze? Pharmabus. Chcemy pokazywad, zaangaonvanl.em w takie dziatania? - od farmakoterapii, edukatorem
ze wiedza farmaceutyczna ma ogromna Powiedziatabym przede wszystkim: .
warto$¢ spoteczng i powinna by¢ Wasza wiedza jest potrzebna. Kazdy wy- zdrqwotnym ! part_nerem .
wynagradzana. Dlatego zapraszamy konany przeglad lekowy, kazda rozmowa  Pdcjenta w procesie leczenia.

L

Anna Skrzypek, prezes zarzadu Fundacji
PGF ,Przy Tobie”

Wiedza
farmaceutow

undacja PGF ,Przy Tobie” jest dzi$
Fjednym z podmiotéw aktywnie pro-
mujacych przeglady lekowe w Polsce.
Skad takie zaangazowanie?
Widzimy ogromng potrzebe i jed-
noczesnie ogromny potencjat tej ustugi.

Farmaceuta jest specjalistq

to gigantyezny

Codziennie spotykamy pacjentéw przyj-
mujacych wiele lekow, ktérzy potrzebuja
wsparcia w bezpiecznym prowadzeniu

terapii. Przeglad lekowy pozwala wykry-

farmaceutéw do wspotpracy i dajemy
mozliwos$¢ wykorzystania kompeten-

cji w praktyce oraz realnego wptywu

na zdrowie pacjentow.

edukacyjna czy warsztat mogg realnie
wptynac¢ na zdrowie i bezpieczenstwo
pacjenta. W Fundacji PGF ,Przy Tobie”
staramy sie tworzy¢ przestrzen, w kté-

ustuga dostepna tylko w wybranych pro-

wac problemy lekowe, ograniczac ryzyko rej farmaceuci moga rozwija¢ swoje jektach. Wierzymy, ze przysztos¢ farmacji
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potencjal

Fundacja PGF ,Przy Tobie” nie tylko
promuje przeglady lekowe i opieke
farmaceutyczng, lecz takze aktywnie
pozyskuje srodki na realizacje tych ustug
oraz tworzy przestrzen do rozwoju
zawodowego farmaceutéw. O tym,
dlaczego przysztosé farmacji wykracza
daleko poza wydawanie lekéw,
rozmawiamy z Anng Skrzypek, prezes
zarzadu Fundacji PGF ,Przy Tobie”.
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dziatan niepozadanych i poprawiac sku-

tecznos$¢ leczenia. To jedna z najbardziej

wartosciowych ustug, jakie farmaceuta
moze zaoferowac pacjentowi.

Mimo wielu korzysci przeglady
lekowe nadal nie s powszechnie do-
stepne. Dlaczego?

Gtéwna barierg pozostaje brak
systemowego finansowania przegla-
déw lekowych i wielu innych ustug
z zakresu opieki farmaceutycznej.
Dzi$ farmaceuci posiadajg wiedze,
kompetencje i narzedzia, aby sku-
tecznie wspierac pacjentéw, jednak
brakuje rozwigzan pozwalajacych
na powszechne finansowanie tych
$wiadczen. Dlatego Fundacja aktyw-
nie pozyskuje granty, dotacje i $rod-
ki od samorzadow oraz partneréow
spotecznych. Jednoczes$nie ogromna
role odgrywa zaangazowanie naszego
gtéwnego fundatora, Polskiej Grupy
Farmaceutycznej, ktéra od poczatku
wspiera dziatalno$¢ Fundacji finanso-

Wasza wiedza jest potrzebna.
Kazdy wykonany przeglgd
lekowy, kazda rozmowa
edukacyjna czy warsztat mogq
realnie wptyngé na zdrowie

i bezpieczenstwo pacjenta.

Fundacja bardzo czesto méwi
o zmianie wizerunku farmaceuty. Co
to oznacza w praktyce?

Chcemy odejs¢ od stereotypowe-
go postrzegania farmaceuty wytacznie
jako osoby wydajacej leki. Farmaceuta
jest specjalista od farmakoterapii, edu-
katorem zdrowotnym. Naszg misjg jest
pokazywanie tego zaréwno pacjentom,
jak i decydentom. Im czesciej pacjenci
beda doswiadczaé ustug opieki farma-
ceutycznej, tym bardziej bedg do-
strzegad rzeczywistg warto$¢ zawodu
farmaceuty.

kompetencje, dziatac¢ zgodnie z ideg
opieki farmaceutycznej i jednoczesnie

otrzymywac za te prace wynagrodzenie.

Razem mozemy pokazaé, jak wazng role
farmaceuci odgrywaja w nowoczesnym
systemie ochrony zdrowia.

Jakie s3 dalsze plany Fundacji?

Chcemy dociera¢ do kolejnych
miejscowosci, realizowac jeszcze wiecej
przegladéw lekowych i projektow
edukacyjnych oraz budowac $rodo-
wisko farmaceutéw zaangazowanych
w opieke farmaceutyczna. Réwnocze-
$nie myslimy o kolejnych krokach, ktére
pozwola zapewnic¢ pacjentom dtugofa-
lowe wsparcie. W naszych planach jest
rozwdj stacjonarnych gabinetéw opieki
farmaceutycznej, do ktérych pacjenci
mogliby wracac na kolejne konsultacje,
monitorowac efekty terapii i korzystaé
Z ciggtej opieki farmaceutycznej. Naszym
marzeniem jest, aby przeglad lekowy stat
sie standardowym elementem opieki nad
pacjentem w Polsce, a nie jednorazowa

to budowanie trwatej relacji z pacjentem
i aktywne uczestnictwo farmaceuty
w procesie leczenia. Chcemy réwniez, aby
rola farmaceuty byta postrzegana doktad-
nie tak, jak na to zastuguije: jako profesjo-
nalisty aktywnie dbajacego o bezpieczen-
stwo farmakoterapii, skutecznos¢ leczenia
i zdrowie pacjentéw. Wtasnie dlatego
naszym nowym projektem sg podcasty
dostepne na kanale YouTube Fundacji,
w ktérych witasnie farmaceuci w przystep-
ny sposob przyblizajg widzom zagad-
nienia z zakresu opieki farmaceutycznej
i nie tylko - chcemy przyblizy¢ widzom
mozliwosci apteki, pokazaé, z czym mozna
zwrocic sie do farmaceutéw o pomoc. Juz
dzi$ tworzymy fundamenty pod rozwigza-
nia, ktére w przysztosci pozwola rozwijaé
opieke farmaceutyczng w sposéb ciggty
i dostepny dla wiekszej liczby pacjentow.
Dziekujemy za rozmowe

Osoby zainteresowane wspoétpraca
z Fundacja prosimy o kontakt na adres:

kontakt@fundacjaprzytobie.pl

! MAGAZYN POLSKIEJ GRUPY FARMACEUTYCZNE)
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Rynek apteczny
w pierwszej polowie
2026 roku

WartoSc rosnie, opakowan ubywa

Pierwsze potrocze 2026 roku zamkneto
sie dla rynku aptecznego wynikiem, ktéry
na pierwszy rzut oka wyglada spokojnie -
kilkuprocentowy wzrost wartosci sprzedazy
rok do roku. Kiedy jednak przyjrzy sie

mu nieco doktfadniej, wytania sie obraz
bardziej ztozony dla codziennej pracy
apteki: rynek rosnie gtéwnie wartosciowo,
a liczba wydawanych opakowan spada.
Innymi stowy, przez lade przechodzi mniej
produktow, tyle ze drozszych.
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edtug danych PEX narastajaca

wartosc rynku aptecznego po
szesciu miesigcach 2026 roku wyniosta
31,5 mld PLN w cenach detalicznych
brutto (z refundacja), czyli o 4,8% wiecej
niz w analogicznym okresie 2025 roku.
Przebieg poszczegolnych miesiecy byt
jednak nieréwny. Dynamika wahata
sie od +1,4% rok do roku w styczniu
do +8,7% w kwietniu - po czym w maju
wyhamowata do +3,7%, a w czerwcu po-
nownie przyspieszyta do +7,7%. Wzrost
jest realny, cho¢ nie liniowy.

Ciekawszych wnioskéw dostar-

cza podziat na dynamike wartosciowg
i ilo$ciowa dokonany przez IQVIA.
Wolumen - liczba sprzedanych opako-
wan - przez wieksza czes¢ pétrocza sie
obnizat. W pierwszym kwartale ujemna
byta wielkos$¢ rynku aptek stacjonarnych:
-6,1% w styczniu, -4,9% w lutym i -3,8%
w marcu rok do roku. Kwiecien i maj daty
spojrzenie na rynek ogétem: odpowied-
nio -2,0% i -5,7% ilosciowo, przy czym
w samym segmencie odrecznym aptek
stacjonarnych ubytek byt wyrazniejszy
(-5,8% w kwietniu i -9,7% w maju).
Dopiero zakonczenie pierwszego pétrocza
przyniosto odwrécenie tego trendu:
w czerwcu wolumen rynku ogétem wzrdst
rok do roku (+1,0%), a w segmentach
receptowych aptek stacjonarnych rést
wyraznie (Rx refundowane +7,0%, Rx
nierefundowane +1,6% ilosciowo). Spadek
utrzymat sie natomiast w sprzedazy od-
recznej (-3,2%).

Gdy liczba wydawanych opako-
wan malata, motorem rynku staty sie
cena i zmiana struktury sprzedazy.
Potwierdza to $rednia cena detalicz-
na opakowania raportowana przez
PEX, ktéra w czerwcu siegneta 35,96
PLN — to wzrost o 6,3% rok do roku.
Najszybciej drozaty leki z recept petno-
ptatnych, ktorych $rednia cena siegneta
w czerwcu 51,71 PLN (+11,6% rok do
roku). Coraz wiekszy udziat w koszyku
maja terapie nowe i drozsze - przede
wszystkim leki na cukrzyce i otytosc.
Rynek rosnie wiec dwutorowo: bo
produkty drozeja i bo zmienia sie to, co
trafia do koszyka.

Recepta ciggnie rynek, sprzedaz
odreczna tapie oddech
Rozktad wzrostu miedzy segmenta-

mi raportowany przez PEX jest wyraznie

zréznicowany - narastajaco po czerwcu:

O recepty petnoptatne urosty do 9,57
mld PLN (+10,4%),

O recepty refundowane do 9,34 mld
PLN (+7,3%),

2 sprzedaz odreczna osiggneta 12,29
mld PLN, ale znalazta sie lekko ponizej
ubiegtego roku (-0,9%).

Recepta - zwtaszcza petnoptat-

na - w pierwszym pétroczu pozostawata

gtéwnym Zrédtem wzrostu wartosci

rynku. Segment odreczny, tradycyjnie
szeroki i istotny dla apteki, spowolnit -
pacjenci kupuja ostrozniej, a cze$¢ sprze-
dazy moze przenosic sie do internetu.

E-commerce rosnie w site
Sprzedaz internetowa produktow
Consumer Health pozostaje najszybciej
rosnacym fragmentem rynku. Wedtug
IQVIA wartosé rynku e-commerce
w pierwszym kwartale rosta rok do roku
(+7,2% w styczniu, +10,4% w lutym,
+10,1% w marcu). Udziat e-commerce
w rynku CH ustabilizowat sie w oko-
licach 9,5-9,9%. E-apteki notowaty
wzrosty wartosci rzedu +12,7%
w kwietniu, +9,4% w maju i +12,9%
W czerwcu - powyzej tempa kanatu
stacjonarnego. Co wiecej, rynek e-com-
merce w tym okresie rést zaréwno
wartosciowo, jak i ilosciowo.
Ciekawy jest przy tym spadek
$redniej wartosci zamdwienia online
w pierwszym kwartale - ze 122,3 zt
w styczniu do 118,6 zt w marcu. Sugeru-
je to, ze kanat internetowy rosnie raczej
liczba transakcji i zasiegiem niz wielko-
$cig pojedynczego koszyka - klienci ku-
puja online czesciej, cho¢ niekoniecznie
drozej. Dla aptek to wskazowka, gdzie
warto by¢ obecnym.

Aptek nieco mniej, obrét
koncentruje sie w placéwce
Konsolidacja sieci postepuje
powoli, ale konsekwentnie. Liczba aptek
i punktéw aptecznych spadta z okoto
12 223 na poczatku roku do okoto 12
151 w czerwcu (PEX). To kontynuacja
wieloletniego trendu, ktéry zaczat sie
jeszcze pod koniec ubiegtej dekady.
Whynika z tego wazny dla aptek
skutek: skoro rynek ro$nie wartoscio-
wo, a placéwek ubywa, to obrét kon-
centruje sie w mniejszej liczbie aptek.
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Obrot statystycznej apteki narastajaco
po czerwcu wynidst okoto 2,59 min
PLN - o0 6,4% wiecej niz rok wczesniej
(PEX). Pojedyncza apteka obraca zatem
wieksza wartoscig, mimo ze w skali ca-
tego rynku wydaje sie mniej opakowan.
Rosnacy obroét nie przektada
sie jednak automatycznie na wyzsza
rentownos$¢ - koszty personelu i najmu
réwniez idg w gore, a spadek liczby pla-
cowek napedza presja regulacyjna oraz
ekonomiczna.

Co z tego wynika dla apteki?

Pierwsza potowa 2026 roku ukta-
da sie w spdjny obraz. Rynek rost, cho¢
gtownie ,droga cenowo-strukturalng” -
drozszymi produktami i zmianga tego,
co pacjent ktadzie na lade, przy nizszej
w skali pétrocza liczbie opakowan.
Wozrost byt skoncentrowany w recepcie,
podczas gdy sprzedaz odreczna tapata
oddech, a czes$¢ popytu na produkty
bez recepty stopniowo przenosi sie
do internetu.

Dla farmaceuty ptyna z tego dwa
praktyczne wnioski. Po pierwsze, ro-
snacy obrét warto analizowac z uwaga
na jego zrédto - coraz wigkszy udziat
maja w nim leki recepturowe o wyzszej
cenie jednostkowej i nowe terapie,
co zmienia strukture przychodu. Po
drugie, walka o pacjenta w kategoriach
OTC i Consumer Health toczy sie dzi$
nie tylko z sasiednig apteka, ale coraz
wyrazniej z e-commerce. Obecnos¢
w kanale internetowym staje sie natu-
ralnym uzupetnieniem oferty stacjo-
narnej. To kierunki, ktére warto mie¢
na uwadze przy planowaniu asortymen-
tu i kontakcie z pacjentem.

Zrédto:
Raporty miesieczne rynku aptecznego
PEX i IQVIA za styczen - czerwiec 2026.
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Recepta

na zmiane —
co przyniesie
nowa ustawa?

Od wielu miesiecy w srodowisku aptekarskim
trwaty dyskusje nad potrzeba stworzenia
jednego aktu prawnego, ktory kompleksowo
regulowatby kwestie zwigzane z wystawianiem
i realizacjg recept. W odpowiedzi na te coraz
czesciej wyrazang potrzebe 30 kwietnia

2026 roku Ministerstwo Zdrowia przekazato

i opublikowato projekt nowej ,,ustawy

o receptach”. Dokument skierowano do
szerokich prekonsultacji spotecznych ze
srodowiskiem medycznym i farmaceutycznym.

RECEPTA.PL

rojekt nowej ustawy to plan

fundamentalnej reformy polskiego
systemu ochrony zdrowia w obszarze
preskrypcji. Scala on rozproszone dotad
przepisy w jeden spéjny akt prawny.
Jednym z gtéwnych celéw zmian jest
catkowite uporzadkowanie zasad
wystawiania, realizacji oraz archiwizo-
wania recept, ktére beda opieraty sie
w wiekszym zakresie na automatyzacji
i cyfryzacji tych procesow. Projekto-
wana ustawa daje réwniez szanse na
rozszerzenie uprawnien farmaceutéw
w ramach opieki farmaceutyczne;j.
Reforma wzbudza ogromne zaintereso-
wanie, poniewaz dotyka bezposrednio
nawykéw milionéw pacjentéw, lekarzy
oraz aptekarzy.

Przez wiele lat przepisy reguluja-
ce preskrypcje ewoluowaty w sposob
fragmentaryczny. Zmiany byty nanoszo-
ne punktowo w Prawie farmaceutycz-
nym, Ustawie o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych czy Ustawie o zawodach
lekarza i lekarza dentysty, Ustawie
o refundacji, a takze w odpowiednich
aktach wykonawczych. Na przestrzeni
kilku ostatnich lat zaobserwowano
réwniez znaczne rozszerzenie uprawnien
zawodowych innych zawodéw medycz-
nych, takich jak pielegniarki, potozne
czy farmaceuci, ktérzy obecnie moga
takze wystawiac recepty w okreslonym
zakresie. Dynamiczne zmiany w tak
skonstruowanym prawie skutkowaty
chaosem interpretacyjnym oraz gigan-
tycznym obcigzeniem biurokratycznym
dla medykéw. Niejednokrotnie farma-
ceuci muszg zmierzyc¢ sie takze z frustra-
cja pacjentow przy aptecznym okienku,
ktérym obowigzujace przepisy utrudnia-
ja zaopatrzenie w niezbedne produkty
lecznicze. Projekt ustawy o receptach
stanowi probe przeciecia tego legislacyj-
nego wezta gordyjskiego.

Jakie zatem planowane zmiany za-
prezentowano w omawianym projekcie?
Przyjrzyjmy sie mu blizej.

Walka z marnowaniem lekéw
Waznym elementem w nowym
projekcie jest modyfikacja zasad doty-
czacych e-recept rocznych i wprowa-
dzenie ograniczen zwigzanych z dys-
trybucja preparatéw refundowanych.

Ministerstwo Zdrowia od dtuzszego
czasu diagnozowato problem marno-
trawstwa lekow. Nowa regulacja uderzy
wiec bezposrednio w nawyk robienia
nieuzasadnionych zapaséw domowych.

W propozycji Ministerstwa kazda
e-recepta bedzie wazna 360 dni. Nie
przewiduje sie limitu ilosci leku, jaki
moze by¢ wydany jednorazowo pa-
cjentowi, tak jak jest obecnie. Jednakze
w przypadku, kiedy zostanie zaordyno-
wany lek znajdujacy sie w wykazie lekéw
refundowanych, bedzie nastepowato
ograniczenie jednorazowego wydania
do ilosci przeznaczonej na maksymalnie
60 dni kuracji. Che¢ zaopatrzenia sie
w wiekszg liczbe opakowan bedzie sie
wigzac z koniecznoscig uiszczenia petnej
odptatnosci (100%) za nadprogramowe
opakowania.

Przewidziano takze uruchomienie
algorytmu, ktérego zadaniem bedzie
sumowanie nie tylko niewykorzystanych
lekéw z aktualnej e-recepty, lecz takze
analiza wszystkich innych recept danego
pacjenta, na ktérych wystawiono te
samg substancje czynna. Jezeli limit
okreslony dla danego wskazania zostanie
wykorzystany - system uniemozliwi za-
kup kolejnych opakowan leku z refunda-
Cja. Zmiana ta ma zaoszczedzi¢ publiczne
pienigdze i ograniczyc¢ zjawisko nadkon-

sumpcji lekdw. Niezmienna pozostanie
zasada tzw. ,%”" stanowiaca, ze realizacja
kolejnej czesci recepty refundowanej
moze nastgpic nie wczesniej, niz po
uptywie % okresu stosowania leku,

na ktéry dana czes$¢ recepty zostata
uprzednio zrealizowana. W praktyce
bedzie to oznaczato, ze pacjent bedzie
musiat odwiedza¢ apteke srednio co 45
dni. Trzeba jednak wskaza¢, ze omawia-
ny mechanizm jest $cisle uzalezniony od
prawidtowego okreslania sposobu daw-
kowania na recepcie, bo brak dawkowa-
nia uniemozliwi okreslenie rzeczywiste-
go zapotrzebowania terapeutycznego
pacjenta. Zatozeniem dziatania systemu
bedzie wykorzystywanie mechanizmu
agregacyjnego taczacego dane o pacjen-
cie, substancji czynnej oraz wskazaniu
zgodnym z kodem ICD10. W ten sposéb
bedzie mozliwa ocena rzeczywistego
okresu terapii niezaleznie od liczby
wystawionych recept.

Mozna sie spodziewad, ze taka
zmiana nie spotka sie z zadowoleniem
pacjentéw, jednak w trosce o opty-
malng gospodarke lekowa konieczne
jest ograniczanie zapasow lekéw, ktére
pozostajg poza czasowo bezposrednim
wykorzystaniem klinicznym. Skrécenie
efektywnego okresu refundacyjnego
z okoto 120 do 60 dni ma przywré-
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ci¢ odpowiednia proporcje pomiedzy
rzeczywistym zapotrzebowaniem
zdrowotnym a zakresem finansowa-
nia publicznego. Nalezy podkresli¢, ze
zmiana nie ogranicza swobody decyzji
pacjenta, lecz wprowadza racjonalne
zasady wspotfinansowania $wiadczen
zdrowotnych.

Istotng nowoscia prawna jest
obowiazek wskazywania na recepcie
rozpoznania medycznego zgodnie z Mie-
dzynarodowsg Statystyczng Klasyfikacja
Chorob i Probleméw Zdrowotnych (kod
ICD-10). Wymog ten ma obowigzywac
niezaleznie od postaci wystawianego
dokumentu - papierowej badz elektro-
nicznej. Regulacja ta dotyczy w rownym
stopniu wszystkich uprawnionych oséb
ordynujacych leki, bez wzgledu na ich
kwalifikacje zawodowe - obejmuje leka-
rzy, pielegniarki oraz potozne.

Intencje Ministerstwa Zdrowia
ukierunkowane na cyfryzacje i uszczel-
nienie systemu zyskaty aprobate
$rodowiska aptecznego, jednak sam
projekt w obecnym brzmieniu wzbu-
dzit liczne merytoryczne obawy. Swoje
uwagi w toku prekonsultacji spotecznych
sformutowata Naczelna Izba Aptekarska,
ktorej gtébwnym postulatem jest koniecz-
nos$¢ wdrozenia petnej walidacji e-recept
przez System Informacji Medycznej
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(SIM) na etapie ich wystawiania. W opinii
Samorzadu Aptekarskiego, wszelkie
btedy formalne, nieprawidtowe daw-
kowania czy wykraczajace poza normy
limity ilosciowe powinny by¢ blokowane
przez system centralny w momencie, gdy
autor podpisuje e-recepte w gabinecie.
Natomiast Naczelna Izba Lekarska w sta-
nowisku z dnia 12 czerwca 2026 roku
negatywnie ocenita proponowang regu-
lacje, uznajac rozwigzania przyjete w tym
przepisie jako nadmiernie rygorystyczne.

Resort zdrowia uzasadnia te
restrykcje zatrwazajacymi analizami
$rodowiskowymi i ekonomicznymi. Sza-
cuje sie, ze w Polsce utylizuje sie ponad
3300 ton lekéw. S3 to miliardy ztotych
bezpowrotnie tracone z budzetu NFZ,
ktére mogtyby sfinansowaé nowocze-
sne, innowacyjne terapie onkologiczne
czy rzadkie procedury chirurgiczne.
Ograniczenie refundowanego wydania
do 60 dni ma wymusic racjonalizm i za-
pewnic, Ze pacjent zuzyje zakupiony lek,
zanim ulegnie modyfikacji schemat jego
leczenia. W proponowanym rozwigza-
niu upatruje sie réowniez sposobu na
obnizenie ryzyka pojawienia sie lekdw
deficytowych dzieki bardziej réwnomier-
nemu rozktadowi popytu w czasie, jak
réwniez mniejszej presji wywieranej na
taricuch dostaw.

Recepta kontynuowana
i wzmocnienie roli farmaceuty

Pojecie recepty kontynuowanej
zaistniato w polskim systemie prawnym
w 2020 roku na mocy Ustawy o za-
wodzie farmaceuty. Cho¢ éwczesne
rozwigzania legislacyjne okazaty sie nie-
wystarczajace do petnej implementacji
tego $wiadczenia, stanowi ono kluczowy
element ewolucji opieki farmaceutycz-
nej. Recepta kontynuowana to przejaw
nowoczesnego podejscia opartego na
wspotdzieleniu kompetencji pomiedzy
zawody medyczne.

Zgodnie z art. 41 projektowane;j
ustawy, do wystawiania recepty konty-
nuowanej uprawnieni bedg farmaceuci,
pielegniarki oraz potozne, jesli uzasad-
nia to stan kliniczny pacjenta. Katalog
ordynacji obejmie leki, wyroby medyczne
oraz zywnos¢ specjalnego przeznacze-
nia medycznego. Regulacja ta umozliwi

RECEPTA.PL

Projekt nowej ustawy

to plan fundamentalnej
reformy polskiego systemu
ochrony zdrowia w obszarze
preskrypcji. Scala on
rozproszone dotqd przepisy
w jeden spdéjny akt prawny.
W propozycji Ministerstwa
kazda e-recepta bedzie wazna
360 dni. Nie przewiduje sie
limitu ilosci leku, jaki moze
by¢ wydany jednorazowo
pacjentowi, tak jak jest
obecnie.

farmaceutom czynny udziat w procesie
terapeutycznym, m.in. poprzez zaopa-
trzenie chorych na cukrzyce w paski
diagnostyczne czy zapewnienie ciggtosci
zywienia dzieci z alergiami pokarmowymi.
Kluczowym aspektem nowej pro-
cedury jest ordynacja recepty kontynu-
owanej na podstawie danych z Inter-
netowego Konta Pacjenta (IKP). Jedyng
przeszkode formalng stanowic bedzie
jawny brak zgody lekarza prowadzacego,
wyrazony stosowng adnotacja o wytacze-
niu takiej mozliwosci. W przypadku braku
zastrzezenia farmaceuta, pielegniarka lub
potozna zyskujg autonomie decyzyjng do

samodzielnego podjecia dyspozyc;ji tera-
peutycznej w oparciu o historie choroby
oraz rejestr recept w IKP.

Woprowadzana modyfikacja ma
kluczowe znaczenie, poniewaz dotych-
czasowe regulacje dotyczace wystawiania
recept na kontynuacje leczenia przez
pielegniarki budzity watpliwosci inter-
pretacyjne. Dotad - zgodnie z ustawg
o zawodach pielegniarki i potoznej -
mogty one ordynowac recepte kontynu-
owang wytacznie na podstawie zlecenia
lekarskiego odnotowanego w dokumen-
tacji. W praktyce oznaczato to dziatanie
jedynie na wyrazne wskazanie lekarza.
Wejscie w zycie nowelizacji zmieni te za-
sade: brak jednoznacznego zakazu bedzie
wystarczajaca przestanka do samodziel-
nego wystawienia recepty kontynuowa-
nej przez uprawniony personel.

Pomimo ze proponowane zmiany
maja w zatozeniu istotnie usprawnic
proces kontynuacji farmakoterapii przy
jednoczesnym zachowaniu standardow
bezpieczenstwa pacjenta, srodowisko
lekarskie wyrazito negatywna opinie wo-
bec projektowanych rozwigzan. W oce-
nie samorzadu lekarskiego uprawnienie
do wystawienia recepty kontynuowanej
powinno by¢ obligatoryjnie warunko-
wane uprzednia, jednoznaczng zgoda
lekarza prowadzacego (system opt-in).
Rozwigzanie alternatywne, opierajace
sie na braku wyraznego sprzeciwu w do-
kumentacji medycznej (system opt-out),
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| ZARZADZAMY APTEKA |

w pracy, kolejki). Model ten generuje
réwniez koszty po stronie szpitali, ktore
muszg angazowac personel i infrastruk-
ture do technicznego wydawania lekéw
doustnych czy podskérnych.

W celu eliminacji tych barier zapro-
ponowano wdrozenie nowej kategorii do-
stepnosci produktu leczniczego ,Rp PL,
dotyczacej obstugi programéw lekowych
w aptekach ogdlnodostepnych. Nowe
przepisy pozwolg na przeniesienie konty-
nuacji opieki nad pacjentami w stabilnym
stanie ze szpitali do aptek otwartych
blisko ich miejsca zamieszkania. Szacu-
je sie, ze problem dotyczy ponad 160
tysiecy pacjentéw rocznie w okoto 109
programach ambulatoryjnych. W zwigzku
Z tym nowe przepisy musza precyzyj-
nie zabezpieczy¢ apteki pod wzgledem
finansowym i logistycznym przed rygo-
rystycznymi kontrolami, okreslajgc m.in.
zasady depozytowego przechowywania
kosztownych preparatéw.

Aby zachowa¢ wysoki standard
$wiadczen oraz zapewni¢ optymalny
poziom bezpieczenstwa pacjenta, wolu-
men produktu leczniczego wydawanego
w aptece ogélnodostepnej w ramach
programu lekowego zostanie ograniczo-
ny do ilosci odpowiadajgcej maksymalnie
30-dniowemu okresowi terapii. Ponadto,
analogicznie do pozostatych kategorii
produktow leczniczych, na podmioty
odpowiedzialne natozono obowigzek
raportowania obrotu do Zintegrowa-
nego Systemu Monitorowania Obrotu
Produktami Leczniczymi (ZSMOPL) oraz
bezwzglednego stosowania zabezpie-
czen weryfikacyjnych wynikajacych

RECEPTA.PL

z Rozporzadzenia Delegowanego Komisji
(UE) 2016/161.

W zatozeniu programu ograniczo-
no funkcje apteki do roli ekspedycyjnej.
Na Zzadnym etapie dystrybucji leku
wydawanego w ramach omawianego
Swiadczenia apteka ogdlnodostepna
nie powinna posiada¢ go na wtasnos¢,
a jedynie realizowa¢ tzw. obroét logi-
styczny. Dzieki temu odpowiedzialno$¢
finansowa za niejednokrotnie bardzo
drogie produkty lecznicze pozostaje
po stronie $wiadczeniodawcy. Dla
przewlekle chorych Flexcare oznacza
ogromng oszczednos$¢ czasu, pieniedzy
oraz mniejszy stres zwigzany z ciagtymi
wizytami na szpitalnych korytarzach.

Z perspektywy catego systemu ochrony
zdrowia odciagzenie duzych szpitali

z rutynowych wizyt kontrolnych po-
zwala lekarzom specjalistom skupié sie
na najtrudniejszych przypadkach oraz
znacznie szybciej przyjmowac nowo
zdiagnozowanych pacjentéw do progra-
méw lekowych.

Model ten idealnie wpisuje sie
w idee farmacji klinicznej. Umozliwia
on wykwalifikowanym farmaceutom
pracujacym w aptekach ogélnodostep-
nych nadzér nad poprawnoscia oraz
bezpieczenstwem terapii domowej
pacjenta. Kluczowym elementem
tych dziatan jest ,lek specjalistycz-
ny” - nowatorska ustuga, ktora
rewolucjonizuje opieke nad osobami
przyjmujacymi najnowoczesniejsze
i najbardziej kosztowne preparaty na
rynku. Swiadczenie to skierowane jest
w szczegolnosci do chorych zmagaja-

cych sie z nowotworami lub rzadkimi
chorobami przewlektymi, ktérzy reali-
zuja skomplikowane terapie w ramach
programéw lekowych i samodzielnie
przyjmuja produkty lecznicze w warun-
kach domowych.

Podsumowanie

Projekt ustawy o receptach
modernizuje polska opieke medyczng,
automatyzujac systemy refundacji
i angazujac farmaceutow w aktywna
opieke nad pacjentem. Te zmiany moga
usprawnic prace lekarzy, skrécic kolejki
w przychodniach oraz podnie$¢ komfort
zycia chorych. Dokument znajduje sie
obecnie na etapie intensywnych rzado-
wych prekonsultacji spotecznych oraz
uzgodnien miedzyresortowych. Tekst
projektu ujrzat $wiatto dzienne w maju
2026 roku i od tego momentu przecho-
dzi drobiazgowa procedure opiniowania
przez kluczowych interesariuszy syste-
mu ochrony zdrowia.

W czerwcu 2026 roku swoje
oficjalne, obszerne i krytyczne stanowi-
ska zgtosity najwazniejsze samorzady
zawodowe, w tym Naczelna Rada Le-
karska oraz Naczelna Izba Aptekarska.
Ze wzgledu na range zmian, Minister-
stwo Zdrowia nie zdecydowato sie na
$ciezke szybkiej Sciezki parlamentarnej,
lecz poddato projekt szerokiej debacie
publicznej. Dokument nie trafit jeszcze
pod oficjalne obrady Rady Ministréw
ani do Sejmu - oznacza to, Ze jego osta-
teczny ksztatt wcigz podlega korektom
redakcyjnym i merytorycznym w opar-
ciu o sptywajace uwagi ekspertow.
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*Petne wskazania do stosowania produktu s3 dostepne w informacji o leku. **Leczenie wspomagajace i zapobieganie objawom alergicznego zapalenia spojéwek.

Ektin® to wyrob medyczny przeznaczony do leczenia wspomagajacego i zapobiegania objawom alergicznego zapalenia spojéwek, fagodzenia podraznien oczu wywotanych stanem zapalnym oraz tagodzacego
nawilzania oczu.

INFORMACJA 0 LEKU Azel-Drop Alergia, 0,5 mg/ml, krople do oczu, roztwdr. Sktad jakosciowy i ilosciowy: Jeden ml kropli do oczu zawiera 0,5 mg azelastyny chlorowodorku. Jedna kropla zawiera 0,015 mg azelastyny
chlorowodorku. Substancja pomocnicza 0 znanym dziataniu: 0,125 mg benzalkoniowego chlorku/ml kropli do oczu, roztwor. Postac farmaceutyczna: Krople do oczu, roztwér. Klarowny, bezbarwny roztwér. Wskazania
do stosowania: Leczenie i profilaktyka objawdw alergicznego, sezonowego zapalenia spojowek u dorostych i dzieci w wieku powyzej 4 lat. Leczenie objawowe niesezonowego (catorocznego), alergicznego zapalenia
spojowek u dorostych i mtodziezy w wieku powyzej 12 lat. Dawkowanie: Sezonowe alergiczne zapalenie spojowek: U dorostych i dzieci w wieku 4 lat i powyzej najczesciej podaje sie jedna krople do kazdego oka dwa razy
na dobe. W razie koniecznosci dawke te mozna zwigkszy¢ do jednej kropli, podawanej 4 razy dziennie. Produkt Azel-Drop Alergia mozna podawac profilaktycznie przed przewidywanym narazeniem na alergen. Niesezonowe
(catoroczne) alergiczne zapalenie spojowek: U dorostych i mtodziezy w wieku 12 lat i powyzej zazwyczaj podaje sie jedna krople do kazdego oka, dwa razy na dobe. W razie koniecznosci dawke te mozna zwiekszyc do jednej
kropli podawanej 4 razy dziennie. W badaniach klinicznych potwierdzono skutecznos¢ i bezpieczeristwo stosowania produktu podczas leczenia trwajacego maksymalnie 6 tygodni, dlatego jeden cykl leczenia nalezy
ograniczy¢ do 6 tygodni. Uwaga dotyczaca samoleczenia: Nalezy poinformowac pacjenta, ze leczenie sezonowego zapalenia spojéwek przez okres dtuzszy niz 6 tygodni powinno odbywac sie wytacznie pod kontrolg lekarska.
Zaleca sie kontakt z lekarzem, jesli nastapi nasilenie objawéw choroby lub w ciggu 48 godzin nie nastapi poprawa stanu zdrowia pacjenta. Sposéb podawania: Podanie do oka. Krople do oczu nalezy podawac do worka
spojowkowego. Glowe nalezy lekko odchyli¢ do tytu. Krople do oczu nalezy zawsze stosowac w taki sposéb, by nie dopusci¢ do kontaktu korcowki butelki z okiem badz skéra. Przeciwwskazania: Nadwrazliwos¢ na
substancje czynna lub na ktérakolwiek substancje pomocnicza. Specjalne ostrzezenia i Srodki ostroznosci dotyczace stosowania: Produkt leczniczy Azel-Drop Alergia nie jest przeznaczony do leczenia zakazenia oczu.
Ten produkt zawiera 0,0035 mg chlorku benzalkoniowego w kazdej kropli, co odpowiada stezeniu 0,125 mg/ml. Chlorek benzalkoniowy moze by¢ absorbowany przez miekkie soczewki kontaktowe i zmienia¢ich zabarwienie.
Nalezy usunac soczewki kontaktowe przed zakropleniem i odczekac co najmniej 15 minut przed ponownym zatozeniem. Istnieja doniesienia o tym, ze chlorek benzalkoniowy moze powodowac podraznienie oczu, objawy
zespotu suchego oka, moze wptywac na film tzowy i powierzchnie rogowki. Nalezy stosowac go ostroznie u pacjentéw z zespotem suchego oka i u pacjentéw, u ktdrych rogéwka moze byc zagrozona. Pacjentéw leczonych
diugotrwale nalezy kontrolowac. Dziatania niepozadane: Ocene dziafari niepozadanych przeprowadzono na podstawie nastepujacych czestosci wystepowania: Bardzo czesto (>1/10), czesto (>1/100 do <1/10), niezbyt
czesto (>1/1000 do <1/100), rzadko (>1/10 000 do <1/1000), bardzo rzadko (<1/10 000), nieznana (czestos¢ nie moze byc okreslona na podstawie dostepnych danych). Zaburzenia ukfadu immunologicznego: Bardzo
rzadko: reakcje alergiczne (takie jak wysypka i $wiad). Zaburzenia uktadu nerwowego: Niezbyt czesto: gorzki smak w ustach Zaburzenia oka: Czesto: tagodne, przemijajace podraznienie oczu. Podmiot odpowiedzialny:
Bausch-+Lomb Ireland Limited, 3013 Lake Drive, Citywest Business Campus, Dublin 24, D24PPT3 Irlandia. Numer pozwolenia na dopuszczenie do obrotu i nazwa organu, ktry je wydat: 22418 wydane przez
Prezesa URPLWMiPB. Kategoria dostepnosci: Produkt leczniczy wydawany bez recepty — OTC. Petna informacja o leku znajduje sie w Charakterystyce Produktu leczniczego z dnia 08.12.2021. Data sporzadzenia:
09.2023 AZEL.0016.PL.26
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Jak organizowac
badania i testy
diagnostyezne

w aptece?

Aspekty prawne,
organizacyjne
| praktyczne

Rozwdj opieki farmaceutycznej w Polsce
stopniowo rozszerza zakres swiadczen
realizowanych przez farmaceutéw. Jednym
z praktycznych narzedzi wspierajacych
opieke nad pacjentem stata sie mozliwos¢
wykonywania wybranych badan i testow
diagnostycznych w aptece.

RECEPTA.PL

dpowiednio zorganizowana ustuga

moze wspierac profilaktyke, moni-
torowanie efektéw leczenia oraz kiero-
wanie pacjentéw do dalszej diagnostyki.
Aby jednak jej wdrozenie byto bezpiecz-
ne, skuteczne i zgodne z przepisami,
apteka powinna uwzgledni¢ wymagania
prawne, organizacyjne i proceduralne.

Warto podkresli¢, ze badania
wykonywane w aptece nie maja charak-
teru petnej diagnostyki medycznej. Sg
$wiadczeniem przesiewowym i wspie-
rajgcym proces terapeutyczny. Jako
farmaceuci nie mamy prawa stawiaé
diagnoz. Poza tym wynik ten nie moze
stanowi¢ nawet podstawy dla lekarza
do diagnozy, np. cukrzycy. Licza sie
wyniki wykonane w laboratorium, pod-
pisane przez diagnoste laboratoryjnego.

Gtéwne cele badan

diagnostycznych w aptece to:

2 Identyfikacja czynnikow ryzyka.
Jednym z najwazniejszych celow
badan diagnostycznych w aptece jest
wczesna identyfikacja oséb obcigzo-
nych zwiekszonym ryzykiem rozwoju
choréb przewlektych lub ich powiktan.
Dotyczy to szczegdlnie schorzen
o wysokiej czestosci wystepowania
i duzym znaczeniu zdrowia publicz-
nego, takich jak nadcisnienie tetnicze,
cukrzyca typu 2, dyslipidemie czy
przewlekta choroba nerek.

2 Wspieranie profilaktyki zdrowotne;j.
Apteka coraz czesciej petni funkcje
tatwo dostepnego punktu kontaktu
z systemem ochrony zdrowia, dlatego
badania diagnostyczne moga wspierac
dziatania profilaktyczne na poziomie
pierwotnym i wtérnym. Interwencje
profilaktyczne prowadzone przez
farmaceutéw poprawiaja wykrywal-
nos$¢ choréb przewlektych i zwiekszajg
uczestnictwo pacjentéw w progra-
mach profilaktycznych.

> Monitorowanie efektéw leczenia.
Badania diagnostyczne w aptece moga
réwniez wspiera¢ monitorowanie
skutecznosci i bezpieczenstwa farma-
koterapii. Jest to szczegdlnie istotne
w chorobach przewlektych wymaga-
jacych regularnej kontroli parametrow
klinicznych. Monitorowanie efektéw
leczenia obejmuje: ocene odpowiedzi
organizmu na leczenie, wykrywanie

skutecznosci leczenia, identyfikowanie
dziatan niepozadanych czy zwiekszenie
adherenciji.

2 Wspomaganie decyzji o dalszej
konsultacji lekarskiej. Rolg farmaceuty
jest: identyfikacja wynikéw alarmo-
wych, ocena koniecznosci pilnej lub
planowej konsultacji lekarskiej oraz
odpowiednie pokierowanie pacjenta.
Takie podejscie pomaga w uporzad-
kowaniu kierowania pacjentow do
odpowiedniego poziomu opieki.

2 Zwiekszanie dostepnosci podstawo-
wych swiadczen zdrowotnych. Roz-
szerzenie zakresu ustug diagnostycz-
nych w aptekach odpowiada na jedno
z gtéwnych wyzwan wspétczesnych
systemow ochrony zdrowia - ogra-
niczong dostepnosc¢ swiadczen oraz
rosnaca liczbe pacjentéw z chorobami
przewlektymi. Apteki sg miejscem
tatwo dostepnym dla kazdego pacjen-
ta, jest ich wiele. W aptece nie jest
wymagana wczesniejsza rejestracja,
dzieki czemu mozliwy jest szybki kon-
takt z personelem medycznym.

Podstawy prawne wykonywania
badan diagnostycznych w aptece

Mozliwo$é wykonywania badan
diagnostycznych przez farmaceutéw
wynika przede wszystkim z:

D ustawy z dnia 10 grudnia 2020 r.
o zawodzie farmaceuty,

2 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 21 stycznia 2022 r. w sprawie
wykazu badan diagnostycznych,
ktére moga by¢ wykonywane przez
farmaceute.

Ustawa o zawodzie farmaceuty
wtaczyta wykonywanie okres$lonych
badan diagnostycznych do katalogu
Swiadczen realizowanych w ramach
opieki farmaceutycznej. Rozporzadze-
nie doprecyzowato natomiast zakres
badan dopuszczonych do wykonywa-
nia przez farmaceutow.

Farmaceuta wykonuje badania
wytacznie w granicach okreslonych
przepisami i w warunkach zapewniaja-
cych bezpieczenstwo pacjenta.

Czy farmaceuta potrzebuje
dodatkowych uprawnien?

Tak. Wykonywanie badan dia-
gnostycznych wymaga ukonczenia

Warto podkreslic,

ze badania wykonywane
w aptece nie majq
charakteru petnej
diagnostyki medyczne;j.
Sq $wiadczeniem
przesiewowym

i wspierajgcym proces
terapeutyczny.

odpowiedniego kursu kwalifikacyjne-

go organizowanego przez Centrum

Medycznego Ksztatcenia Podyplomo-

wego (CMKP).

W praktyce warto zadbac réwniez o:

D przeszkolenie z procedur pobierania
materiatu,

2 znajomosc¢ zasad dokumentacji
Swiadczen,

3 przygotowanie procedur postepo-
wania przy nieprawidtowych wyni-
kach - jak rozmawiaé z pacjentem, nie
straszac go, lecz informujac,

O przeszkolenie catego zespotu apte-
ki - pozwoli to unikna¢ btedéw oraz
niedoméwien w stosunku do pacjenta,

wptywa to réwniez na wizerunek apteki.

Duza role odgrywaja tutaj takze
technicy farmaceutyczni, ktérzy
identyfikuja pacjentéw wymagajacych
rozszerzonego wywiadu i kieruja ich
do farmaceuty.

| ZARZADZAMY APTEKA |

Jakie badania i testy dia-
gnostyczne mozna wykonywac
w aptece?

Zgodnie z obowigzujacymi prze-
pisami farmaceuta moze wykonywac:

Testy diagnostyczne:

-~ test antygenowy w kierunku SARS-
-CoV-2,

- szybki test w kierunku grypy,

- oznaczenie stezenia biatka C-reak-
tywnego (CRP),

- test antygenowy Streptococcus
grupy A,

- test w kierunku Helicobacter pylori
z krwi.

Badania parametréw zyciowych:
- pomiar cis$nienia tetniczego,

- pomiar tetna,

- pomiar saturacji.

Pomiary antropometryczne:
- masa ciata,

- wzrost,

- obwdd pasa,

- BMI,

- WHR.

Badania biochemiczne:

- oznaczenie stezenia glukozy we krwi,
- ocena profilu lipidowego:

- cholesterol catkowity,

- LDL,

- HDL,

- triglicerydy.

. MAGAZYN POLSKIEJ GRUPY FARMACEUTYCZNE)
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Ktére badania sg obecnie

najczesciej wykonywane?

W praktyce aptecznej najwiek-
szym zainteresowaniem pacjentéw
ciesza sie:

2 pomiar ci$nienia tetniczego - naj-
szybsze i nieinwazyjne badanie
diagnostyczne, ktére prawidtowo
wykonane moze wnie$¢ naprawde
duzo informacji,

2 pomiar glikemii - zalezy od wielu
czynnikéw, jednak jest to badanie pa-
cjentom powszechnie znane i dlatego
czesto wybierane,

2 lipidogram,

D testy w kierunku grypy i paciorkow-
cOw - najczesciej wybieraja je osoby
starsze, ktore moga miec trudnosé
z ich wykonaniem w domu.

Popularnos$¢ tych badan wynika
z krétkiego czasu wykonania, szybkie-
go uzyskania wyniku oraz mozliwosci
natychmiastowego omoéwienia wyniku
z farmaceuta. Do tego mozemy je
szybko i tatwo powtérzyc.

Jak zorganizowa¢ wykonywanie
badan w aptece?
Wdrozenie ustugi warto oprzec

na prostym schemacie organizacyjnym.

1. Identyfikacja pacjenta

Punktem wyjscia jest rozmowa
przy pierwszym stole. Farmaceuta
lub technik farmaceutyczny moze
wychwycié pacjentéw wymagajacych
szerszego wywiadu.

Szczegblnag uwage warto zwrécic
na osoby:
2 z nadwaga lub otytoscia,
2 z nadciénieniem,
O stosujace statyny,
2 leczone przeciwcukrzycowo,
2 po incydentach sercowo-naczynio-

wych,

O zgtaszajace objawy infekcyjne.

2. Kwallifikacja do badania
Przeprowadzamy wywiad i oce-
niamy zasadnos$¢ wykonania testu. Nie
u kazdego pacjenta uzyskany wynik
bedzie zasadny, moga by¢ one zafat-
szowane lub pacjent bedzie wymagat
pilnej lub gtebszej diagnostyki. Pacjent
wymagajacy wstepnej oceny przed
wykonaniem testu to np.:
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2 pacjent po intensywnym wysitku fizycz-
nym (np. pomiar glikemii lub ci$nienia),

2 pacjent bezposrednio po wypiciu
kawy, napoju energetycznego lub wy-
paleniu papierosa (pomiar cisnienia),

2 pacjent po obfitym positku podczas
oceny parametréw metabolicznych,

2 pacjent z ciezkim odwodnieniem,

2 pacjent z bardzo zimnymi dtonmi lub
zaburzeniami krazenia obwodowego
przy badaniach z krwi kapilarnej,

2 pacjent z podejrzeniem zapalenia
wyrostka robaczkowego,

2 pacjent z krwiomoczem i bélem okoli-
cy ledzwiowe;j,

D pacjent z przewlekty utratg masy ciata
i objawami ogdlnymi.

W takich sytuacjach konieczna
jest diagnostyka lekarska, a nie test
przesiewowy.

3. Uzyskanie zgody pacjenta
Pacjent powinien zosta¢ poinfor-
mowany:
2 jaki jest cel badania,
2 jakie s ograniczenia interpretacji
wyniku,
2 kiedy konieczna bedzie dalsza kon-
sultacja.

4. Wykonanie badania

Badanie przeprowadzamy zgod-
nie z procedurg i zasadami higieny.
Doktadna instrukcja powinna by¢
umieszczona w aptece.

5. Omoéwienie wyniku

Interpretujemy wynik wytacznie
w zakresie kompetencji i przekazujemy
dalsze zalecenia. Informacja, ze pacjent
ma glikemie na poziomie 120 mg/dl,
nic dla niego nie znaczy, on widzi tylko
liczbe, natomiast nie wie, co z tego
moze wynikaé, skad sie to bierze i jak
temu zapobiegac.

6. Dokumentacja
Nasz zesp6t stworzyt szablon

dokumentu elektronicznego, ktéry jest
wykorzystany dla kazdego pacjenta.
Zapisujemy go na zewnetrznym nosni-
ku, natomiast egzemplarz papierowy
przekazujemy pacjentowi. Nasz formu-
larz zawiera:
O date wykonania badania,
2 rodzaj badania,
2 wynik badania,
D zalecenia,
2 informacje o skierowaniu do lekarza

(jezeli dotyczy).

Jak przygotowac apteke do
wykonywania badan?

Jezeli w aptece wykonuje sie
juz szczepienia ochronne, wdrozenie
badan jest zwykle prostsze - gabinet
szczepien moze petnic¢ jednoczesnie
funkcje gabinetu diagnostycznego. Tak
jest w naszej aptece.

Pomieszczenie gabinetowe po-
winno zapewnia¢:

2 intymnos¢ pacjenta,

2 mozliwo$¢ zachowania higieny,

2 odpowiednie o$wietlenie,

2 mozliwo$é dezynfekcji powierzchni -
powierzchnie powinny by¢ wykonane
z materiatéw zmywalnych, mozliwie
gtadkich, tatwych w utrzymaniu
czystosci.

Aby zapewnic¢ caty wachlarz
ustug dla pacjenta, gabinet w aptece
powinien by¢ wyposazony w:

2 odpowiednie wyposazenie:

D cisnieniomierz,

O pulsoksymetr,

2 wage medyczna,

2 wzrostomierz,

2 glukometr,

2 analizator lipidowy,

2 $rodki ochrony indywidualnej,

2 pojemniki na odpady medyczne.

W gabinecie powinny sie tez
znajdowac:

2 instrukcje wykonywania badan -
musza by¢ dostepne w celu szybkiego
przypomnienia dla farmaceuty,

O procedury kwalifikacji,

Troska,
ktbra przymnosi ulge
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Na rany, oparzenia, ofarcia
i podraznienia skory

Dostepne w aptekach w dwdch formach:

D procedury dokumentacji,

D algorytmy postepowania przy wyniku
nieprawidtowym,

2 zasady kierowania pacjentéw do
lekarza.

Jakie badania sprawdzajg sie
szczegoblnie dobrze w praktyce?
Pomiar ciénienia tetniczego

Jest jednym z najprostszych
i najbardziej dostepnych badan. Moze
wspierac identyfikacje pacjentéw
z niekontrolowanym nadci$nieniem
oraz stanowic punkt wyjscia do rozmo-
wy o ryzyku sercowo-naczyniowym.

Juz zwykty pomiar ci$nienia
i cholesterolu catkowitego pozwala nam
w ramach sprawowania opieki farma-
ceutycznej przeprowadzi¢ ocene ryzyka
sercowo-naczyniowego przy uzyciu skali
SCORE lub SCORE2. Mozemy dzieki nie-
mu oszacowac 10-letnie ryzyko zgonu
lub wystapienia incydentéw (np. zawatu,
udaru) z powodu choréb uktadu krazenia
i sprobowac naktonic¢ pacjenta do zmia-
ny nawykow i rzucenia natogdéw.

ANTPWNEGD SREERA
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Pomiar glikemii

Pomiar glikemii w aptece jest ba-
daniem przesiewowym. Moze pomac
w wykryciu nierozpoznanych zaburzen
gospodarki weglowodanowej, w tym
stanu przedcukrzycowego i cukrzy-
cy. Choroby te czesto dtugo nie dajg
wyraznych objawow.

Szczegolnej uwagi wymagaja:

2 wzmozone pragnienie,

> czeste oddawanie moczu,

3 przewlekte zmeczenie,

2 sennosc po positkach,

> niezamierzona utrata masy ciata,
3 nawracajace infekcje,

2 zaburzone gojenie ran.

Pomiar moze tez wspierac ocene
bezpieczenstwa farmakoterapii,
szczegblnie u pacjentéw stosujacych
glikokortykosteroidy, leki przeciwpsy-
chotyczne lub leki przeciwcukrzycowe.
W takich przypadkach leczenie moze
ujawni¢ hiperglikemie, zaburzenia me-
taboliczne lub nieskuteczno$c leczenia.

Woynik nalezy zawsze interpreto-
waé w kontekscie wywiadu. Nie stuzy
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on do rozpoznania cukrzycy i nie za-
stepuje badan laboratoryjnych. Moze
jednak by¢ podstawa do skierowania
pacjenta do lekarza POZ. Utatwia
tez ocene adherencji terapeutyczne;j
i rozmowe o stylu zycia, diecie oraz
aktywnosci fizycznej.

Kazdy wynik powinien by¢ udo-
kumentowany i omoéwiony z pacjentem
wraz z dalszymi zaleceniami.

Lipidogram

Pomiar lipidogramu w aptece jest
badaniem przesiewowym wykonywanym
przy uzyciu urzadzen kapilarnych, ktére
oznaczaja stezenie cholesterolu catkowi-
tego, LDL, HDL oraz trigliceryddw.

Stuzy on przede wszystkim do
wstepnej oceny ryzyka sercowo-naczy-
niowego i moze poméc w wykrywaniu
nierozpoznanej dyslipidemii, ktéra
przez dtugi czas przebiega bezobjawo-
wo. Badanie szczegolnie warto wyko-
nywac u pacjentéw po 40.-45. roku
zycia, z nadwaga lub otytoscia, nadci-
$nieniem, cukrzyca, palacych papierosy,
z dodatnim wywiadem rodzinnym oraz
prowadzacych siedzacy tryb zycia.

Wynik moze stanowic¢ impuls do
dalszej diagnostyki laboratoryjnej oraz
ocene skutecznosci leczenia hipolipe-
mizujgcego, np. u pacjentéw stosu-
jacych statyny lub po incydentach
sercowo-naczyniowych.
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Szczegodlng uwage nalezy zwrécié
na bardzo wysokie LDL i triglicerydy,
ktére moga wymagac pilnej konsultacji
lekarskiej, w tym diagnostyki w kierun-
ku hipercholesterolemii rodzinnej lub
ryzyka ostrego zapalenia trzustki.

Szybkie testy diagnostyczne
(POCT)
Najczesciej wykorzystywane sa:
2 CRP - jako wsparcie oceny infekgji,
2 test grypowy - pomocny przy nagtym
poczatku objawow,
2 test Streptococcus grupy A - wspieraja-
cy ocene bolu gardta,
2 test Helicobacter pylori - u pacjentéw
z przewlektymi objawami dyspeptycznymi.
Woynik kazdego testu interpretu-
jemy wytacznie w potaczeniu z wywia-
dem i obrazem klinicznym.

Jak informowac pacjentow
o dostepnosci badan?
Informowanie o $wiadczeniach
zdrowotnych w aptece wymaga
ostroznosci ze wzgledu na obowigzu-
jace ograniczenia dotyczace reklamy
aptek. Nie jest to jednak niemozliwe.
W praktyce bardzo dobrze
sprawdzaja sie:

2 informacja przekazywana podczas
realizacji recept - najczestszy i najsku-
teczniejszy sposab,

2 rozmowa podczas $wiadczen
farmaceutycznych - wykonywanie
szczepien to najlepszy moment na
uzyskanie informacji o stanie zdrowia
pacjenta, stosowanych lekach, przeby-
tych chorobach,

2 materiaty edukacyjne - podczas
sprzedazy lekéw OTC lub suplemen-
téw mozemy wreczy¢ pacjentowi
materiaty edukacyjne dotyczace
utrzymywania prawidtowej masy ciata
czy ryzyka zachorowania na choroby
metaboliczne,

2 plakaty informacyjne - pacjent stojacy
w kolejce do okienka czesto czyta
plakaty informacyjne zawieszone
w pomieszczeniu ekspedycyjnym,

2 informowanie pacjentéw o godzinach
wykonywania badan - tak, to jedna
z wazniejszych spraw. Pacjent musi
mie¢ podang doktadng date spotkania,
umawianie sie ,na za tydzien” grozi
tym, ze pacjent zapomni.

Duzj role odgrywaja tutaj
rowniez technicy farmaceutyczni,
ktérzy moga odsytaé do farmaceutow
pacjentéw do szerszego wywiadu

i wykonania badania diagnostycznego.

Wazne, zeby technik posiadat petng
wiedze na temat zakresu wykonywa-
nych badan.

Najlepiej jednak dziata tzw.
marketing szeptany, gdy zadowolony
lub zawiadomiony pacjent przekazuje
informacje dale;j.

Pacjenci lubig réwniez dni te-
matyczne, np. ,profilaktyczny pigtek”.
Wyznaczamy jeden dzien tygodnia
i konkretne godziny, w ktérych wyko-
nujemy badania diagnostyczne.

Wyzwania i perspektywy rozwoju

Niestety wykonywanie badan
diagnostycznych nie nalezy do $wiad-
czen refundowanych. Co gorsza, caty
potrzebny sprzet apteka musi finan-
sowac sama. Badania diagnostyczne
w aptece majg naprawde ogromny
potencjat, moga by¢ nieodtaczng
cze$cig monitorowania prawidtowosci
farmakoterapii. Wykonywanie badan
diagnostycznych moze zwiekszaé
dostep pacjentéw do profilakty-
ki, wspieraé¢ wczesne wykrywanie
probleméw zdrowotnych i wzmacniac
role farmaceuty jako cztonka zespotu
terapeutycznego.

Szkoda jednak, ze temat ten jest
wcigz niedoceniany, a nasza praca nie
jest odpowiednio wynagradzana.

Zrodta

Ustawa z dnia 10 grudnia 2020 . o za-
wodzie farmaceuty.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 21 stycznia 2022 r. w sprawie wy-
kazu badan diagnostycznych, ktére moga
by¢ wykonywane przez farmaceute.

Ustawa o zawodzie farmaceuty.
Olczyk M., Butas L., Konieczny A,
Diagnostyczne testy medyczne w praktyce
farmaceutycznej. Farmacja Polska. 2017,
73(4), s. 223-229.

Tomkow M., Balwierz R., Majewski
A., Szopa A., Badania diagnostyczne w ap-
tece na przyktadzie testow na obecnosé¢
wirusa SARS-CoV-2 - analiza prawno-
-poréwnawcza. Farmacja Polska. 2023,
79(6), s. 327-333.

REKLAMA

Heltiso
PLASTRY

NA ODCISKI

Z KWASEM SALICYLOWYM

©

Eak

WYTRZYMALE m WYGLADZAIJACE

JAK DZIALAIJA?
ztuszczaja oraz posiadaja
wiasciwosci antyseptyczne
i przeciwgrzybicze

PIANKOWY PIERSCIEN
otaczajacy odcisk minimalizuje
boél w trakcie chodzenia

i chroni stopy przed otarciami

KWAS SALICYLOWY
utrzymuje odpowiednie pH
skory, dzieki czemu zmiekcza
zrogowaciata skore i utatwia

_jej usuwanie

-

DOSTEPNE W APTEKACH I NA

«» recepta.pl

Producent: Eurosirel S.p.A. Viale Europa, 30 20047 Cusago (Ml) Italy www.eurosirel.it




44

| ZARZADZAMY APTEKA |

L | ILONA FABLJANCZYK-GORSKA
v TRENER DS. ROZWOJU RYNKU FARMAGEUTYGZNEGO

Merchandising

w aplece —
niewidzialny
sprzedawea, ktory
wzmacnia biznes

Wspétczesna apteka to znacznie wiecej

niz miejsce realizacji recept. To przestrzen,
w ktérej pacjent podejmuje decyzje - czesto
szybko i spontanicznie. Wiasnie dlatego

tak duza role odgrywa merchandising, czyli
sposob organizacji przestrzeni i ekspozycji
produktéw, ktéry wptywa na to, jak pacjent
porusza sie w aptece, co zauwaza i co
ostatecznie wybiera.
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erchandising nie jest tylko

kwestig estetyki. To $wiadome
dopasowanie przestrzeni do potrzeb
pacjenta - zaréwno tych racjonal-
nych, jak i emocjonalnych. Pacjent
przychodzi po konkretny produkt lub
rozwigzanie, ale jednoczes$nie szuka
poczucia bezpieczenstwa, pewnosci
i ulgi. Dobrze zaprojektowana apteka
pomaga mu w tym procesie, prowadzi
go intuicyjnie przez asortyment i uta-
twia podjecie decyzji.

Z tego powodu merchandising
mozna nazwac ,cichym sprzedawcy”.
Dziata, zanim jeszcze rozpocznie sie
rozmowa z farmaceutg - przycigga uwa-
ge, porzadkuje wybor i skraca proces
zakupowy. W praktyce przektada sie to
na realne korzysci biznesowe: wiekszg
sprzedaz, lepsza rotacje produktéw
i wyzszg wartosc koszyka zakupowego.

Ekspozycja produktéw

Kluczowe znaczenie ma sposéb
rozmieszczenia produktéw. To, co znaj-
duje sie na wysokosci wzroku pacjenta
(okoto 120-160 cm), ma najwieksza
szanse zostac¢ zauwazone i wybrane.
Roéwnie istotne s3 tzw. strefy ciepte -
miejsca, na ktore pacjent patrzy najcze-
$ciej, zwtaszcza prawa strona apteki czy
przestrzen bezposrednio przy wejsciu.

Kategoryzacja

Nie mniej wazna jest kategory-
zacja. Produkty powinny by¢ utozone
w logiczne, intuicyjne grupy - tak,
aby pacjent nie musiat ich szukaé.
Jasny podziat na kategorie sprawia, ze
przestrzen staje sie czytelna, a decyzje
zakupowe prostsze i szybsze. Jednocze-
$nie kluczowe jest zachowanie wrazenia
uporzadkowanej obfitosci - pétki powin-
ny wygladaé na petne, ale nie chaotycz-
ne, co buduje zaufanie i profesjonalny
wizerunek apteki.

Sciezka pacjenta

Warto zwrdci¢ uwage na to, jak pa-
cjent porusza sie po aptece. Juz pierw-
sze kroki po wejsciu sg kluczowe - to
wtedy decyduje sie, gdzie skieruje wzrok
i jakie produkty zauwazy w pierwszej
kolejnosci. Dobrze zaplanowana ,$ciezka
pacjenta” pozwala zwiekszy¢ kontakt
z kluczowymi kategoriami i w naturalny

Merchandising nie jest tylko
kwestiqg estetyki. To Swiadome
dopasowanie przestrzeni

do potrzeb pacjenta -
zaréwno tych racjonalnych,
jak i emocjonalnych.

sposob wydtuzyc¢ czas przebywania
w aptece.

Strefa przykasowa

Istotnym elementem pozostaje tak-
ze strefa przykasowa oraz obszar pétek
za plecami farmaceuty - to miejsca,
ktore skupiajg uwage pacjenta w czasie
oczekiwania i rozmowy. Odpowiednio
zagospodarowane moga znaczaco wpty-
na¢ na decyzje zakupowe i zwiekszy¢
sprzedaz produktéw dodatkowych.

Komfort zakupéw

Znajomosc¢ zasad merchandisingu
ma dzi$ szczegdlne znaczenie w kontek-
$cie rosnacej konkurencji. W sytuacji, gdy
wiele aptek oferuje podobny asortyment
i zblizone ceny, o wyborze decyduje
komfort i fatwos¢ zakupow. Przejrzysta,
dobrze zaplanowana przestrzen staje
sie wiec realng przewagg biznesowa.
Potwierdzaja to doswiadczenia wtascicieli
aptek, ktérzy zdecydowali sie na wpro-
wadzenie zmian w uktadzie placéwki -
uporzadkowanie kategorii, przeniesienie
kluczowych produktéw na wysokosé
wzroku oraz lepsze wykorzystanie strefy
wejécia. Jeden z aptekarzy, ktéremu
doradzatam, podsumowat te dziatania
nastepujaco: - Pacjenci szybciej podejmujqg
decyzje, rzadziej pytajq, gdzie cos znaleZ¢,
a sprzedaz produktéw sezonowych i dodat-
kowych wzrosta wyraznie. Jak zaznaczyt,
najwiekszg zmiang byto nie tyle prze-
tozenie produktow, ile zmiana sposobu
myslenia o przestrzeni apteki. - Zacze-
lismy patrzec na apteke oczami pacjenta,
a nie personelu. To zupetnie inna perspekty-
wa - dodat. Wdrozenie merchandisingu
nie wymagato duzych inwestycji, a raczej
konsekwenciji i $wiadomosci zasad.

Tego typu doswiadczenia pokazu-
ja, ze merchandising nie jest teoria, ale
praktycznym narzedziem zarzadzania

sprzedazg. Co wiecej, wptywa réwniez
na organizacje pracy zespotu - upo-
rzagdkowana przestrzen utatwia obstuge

pacjentéw, skraca czas poszukiwania

produktéw i zmniejsza codzienny chaos.

Warto podkresli¢, ze merchandi-
sing nie zastepuje farmaceuty - wrecz
przeciwnie. Wspiera jego prace, ponie-
waz przygotowuje pacjenta do rozmo-
wy i kieruje jego uwage na konkretne
rozwigzania. Dzieki temu kontakt staje
sie bardziej efektywny, a rekomendacje
lepiej dopasowane do realnych potrzeb.

Dopasowanie do specyfiki
placéwki

Nie istnieje jeden uniwersalny
model merchandisingu, ktéry sprawdzi
sie w kazdej aptece. Kazda placowka
ma swoja specyfike, lokalizacje i profil
pacjentéw. Inne potrzeby bedg domi-
nowaty w aptece osiedlowej, inne przy
centrum handlowym, a jeszcze inne
w aptece specjalistycznej. Dlatego mer-
chandising powinien by¢ kazdorazowo
dopasowany indywidualnie. Kluczowe
jest zrozumienie, kim jest pacjent danej
apteki, z jakimi potrzebami przychodzi
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i jakie decyzje podejmuje. Dopiero na tej
podstawie mozna wtasciwie zaplanowac
przestrzen i ekspozycje. Traktowanie ap-
tek w sposéb szablonowy ogranicza ich
potencjat i moze prowadzi¢ do niewyko-
rzystania mozliwosci sprzedazowych.
Podsumowujac: merchandising to
nie dodatek, lecz jedno z kluczowych
narzedzi funkcjonowania nowoczesnej
apteki. Odpowiednio wykorzystany
poprawia doswiadczenie pacjenta,
wzmacnia sprzedaz i buduje przewa-
ge konkurencyjna. Pokazuije tez jasno,
ze nawet niewielkie zmiany - jesli sg
przemyslane i dopasowane do konkretnej
apteki - mogg przynies¢ wymierne efekty
zaréwno dla pacjenta, jak i dla biznesu.

Nie istnieje jeden uniwersalny
model merchandisingu,

ktory sprawdzi sie w kazdej
aptece. Kazda placéwka ma
swojq specyfike, lokalizacje

i profil pacjentéw.
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Jak sklasyfikowaé¢
pacjenta

w pryzmacie
zachowan
zakupowych?

Tradycyjna segmentacja pacjentéw przestaje
wystarczaé. Gdy pracujemy za pierwszym
stotem, bardzo szybko dochodzimy do wniosku,
ze pacjenci wymykaja sie prostym, utartym
schematom.

RECEPTA.PL

iele razy zdarzato mi sie obser-

wowac dwie osoby w podobnym
wieku, o zblizonym statusie materialnym
i z tym samym problemem zdrowotnym,
ktore podejmowaty zupetnie odmien-
ne decyzje zakupowe. Jeden pacjent
bez wiekszego zastanowienia wybierat
najdrozszy preparat dostepny na pétce,
podczas gdy drugi przez kilka minut ana-
lizowat réznice cenowe pomiedzy po-
szczegdlnymi produktami. Co ciekawe,
niejednokrotnie ten pierwszy przyjezdzat
do apteki wystuzonym samochodem,
a drugi wysiadat z nowego auta klasy
premium. Takie sytuacje pokazuja, jak
ztudne moze by¢ ocenianie pacjenta
przez pryzmat wygladu, wieku czy nawet
deklarowanych dochodéw.

Przez wiele lat marketing opierat
sie przede wszystkim na kryteriach
demograficznych. Dzielono klientéw
wedtug wieku, ptci, miejsca zamiesz-
kania lub poziomu wyksztatcenia. O ile
takie podejscie nadal ma pewng wartos¢,
o tyle coraz czesciej okazuje sie niewy-
starczajace.

Wspodtczesny pacjent funkcjonuje
bowiem w zupetnie innym srodo-
wisku niz jeszcze kilkanascie lat
temu. Ma nieograniczony dostep
do informacji, poréownywarek
cenowych, mediéw spoteczno-
sciowych i opinii innych uzytkow-
nikéw. Jest bardziej $wiadomy, ale
jednoczesnie bardziej wymagajacy.
Chce by¢ traktowany indywidual-
nie, a jego decyzje coraz rzadziej
wynikaja wytacznie z cech de-
mograficznych. Znacznie wieksze
znaczenie maja motywacje, emocje
oraz sposob podejmowania decyzji
zakupowych.

Pacjent nie kupuje racjonalnie

Wielu farmaceutéw moze nie
zgodzi¢ sie z tym stwierdzeniem, ale
wspotczesna ekonomia behawioralna nie
pozostawia watpliwosci. Ludzie znacznie
czesciej podejmuja decyzje pod wpty-
wem emocji niz racjonalnej kalkulacji.
Dotyczy to réwniez zakupow realizo-
wanych w aptece. Pacjenci deklarujg, ze
kieruja sie skutecznoscia preparatu, jego
ceng lub opinig lekarza czy farmaceuty.
W praktyce ogromne znaczenie maja

jednak czynniki, ktérych sami czesto nie
sg $wiadomi. Sita marki, wczesniejsze
doswiadczenia, rekomendacja znajo-
mych, a nawet sposéb przedstawienia
produktu przez farmaceute potrafig
wptywacé na decyzje réwnie mocno jak
rzeczywiste parametry preparatu.
Dobrym przyktadem jest efekt
autorytetu. Badania pokazuja, ze
konsumenci s bardziej sktonni zaufaé
rekomendacji osoby postrzeganej jako
ekspert. W realiach aptecznych oznacza
to, ze kompetencje farmaceuty moga
mie¢ wiekszy wptyw na decyzje pacjenta
niz najbardziej rozbudowana kampania
reklamowa producenta. Podobnie dziata
spoteczny dowdd stusznosci. Informacja,
ze dany preparat jest czesto wybierany
przez innych pacjentdéw, potrafi znaczaco
zwiekszy¢ zainteresowanie produktem.
Nie bez znaczenia pozostaje rowniez
efekt zakotwiczenia. JeZeli jako pierw-
szy przedstawimy preparat z wyzszej
pétki cenowej, kolejne propozycje beda
automatycznie oceniane wzgledem tej
pierwszej. Wtasnie dlatego zrozumienie
mechanizmoéw psychologicznych staje sie
dzi$ réwnie wazne jak znajomos¢ produk-
téw znajdujacych sie na aptecznej potce.

Producent: Salus Haus GmbH & Co. KG
Export Division

Bahnhof: 4 -

Cena to nie wszystko - trzy
ekonomiczne oblicza pacjenta

Jednym z najprostszych sposobéw
segmentacji klientow pozostaje kryte-
rium ekonomiczne. Paradoksalnie nie ma
ono jednak wiele wspdlnego z rzeczy-
wistg zasobnoscig portfela. Znacznie
wazniejsza okazuje sie gotowos¢ do wy-
dawania okreslonych kwot w konkretnej
kategorii produktow. Pacjent moze
oszczedzac na ubraniach, elektronice czy
wakacjach, a jednoczesnie bez wahania
kupowac najdrozsze preparaty wspiera-
jace zdrowie.

Pierwsza grupe tworza pacjenci
ekonomiczni, ktérych mozna okresli¢
mianem ,aptecznych turystéw”. Sg oni
bardzo dobrze zorientowani w lokalnym
rynku i czesto znaja ceny produktéw
lepiej niz personel niektérych placowek.
Chetnie korzystaja z promocji, aktywnie
poszukuja zamiennikow i bez wieksze-
go sentymentu zmieniajg apteki. Dla
nich cena jest podstawowym kryterium
wyboru. Wbrew obiegowym opiniom
nie oznacza to jednak niskich dochodéw.
Wielu przedstawicieli tej grupy po prostu
nie lubi przeptacac i odczuwa satysfakcje
z dokonywania korzystnych zakupow.

Jestes

zastosuj

Floradix®
z zelazem

Suplement diety

Zelazo przyczynia sie do zmniejszenia uczucia zmeczeniaiznuzenia
oraz pomaga w prawidtowym funkcjonowaniu uktadu odpornosciowego
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Najliczniejsza grupe stanowia jed-
nak pacjenci kierujacy sie zasadg value
for money. Sg oni gotowi zaptaci¢ wiecej,
jesli rozumieja korzys¢ wynikajaca
z wyzszej ceny. To wtasnie oni najcze-
$ciej pytaja farmaceute o rekomendacje
i oczekuja merytorycznego uzasadnienia
proponowanego rozwigzania.

Nie interesuje ich najtanszy
produkt, ale taki, ktory oferuje najlepsza
relacje jakosci do ceny. Dla tej grupy
kluczowe znaczenie ma wiedza persone-
lu. Jezeli farmaceuta rzeczowo wyjasni
réznice pomiedzy preparatami, pacjent
jest sktonny zaakceptowac wyzszg cene.

Na drugim biegunie znajduja
sie pacjenci premium. Stanowig oni
najmniejszy segment, jednak czesto
generuja znaczaca sprzedaz. Cena
schodzi tutaj na dalszy plan. Najwaz-
niejsze stajg sie jakos¢, bezpieczenstwo
oraz przekonanie, ze wybierany produkt
reprezentuje najwyzszy standard. Co
ciekawe, pacjenci premium bywaja
jednoczesnie najbardziej wymagajacy.
Maja za sobg bogate doswiadczenia za-
kupowe, przetestowali wiele rozwigzan
i s3 stosunkowo odporni na standar-
dowe komunikaty sprzedazowe. W ich
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przypadku farmaceuta musi czesto wyjsc¢
poza utarte schematy rekomendacji.

Od ,prokrastynatora” do
»specjalisty” - nowe persony
pacjentow

Jeszcze ciekawsze wnioski przyno-
si segmentacja oparta na zachowaniach.
W praktyce bardzo tatwo zauwazy¢
pacjentdw, ktorzy odwlekaja zajecie sie
swoim zdrowiem do ostatniej chwi-
li. Najczesciej sg to osoby mtodsze,
aktywne zawodowo i funkcjonujace
w ,permanentnym niedoczasie”. Do ap-
teki trafiajg dopiero wtedy, gdy objawy
zaczynaja utrudnia¢ codzienne funkcjo-
nowanie. Taki pacjent oczekuje szybkiej
rekomendacji i konkretnego rozwigzania
problemu. Nie interesujg go szczegoty
technologiczne produktu ani rozbudo-
wane wyjasnienia. Chce mozliwie szybko
wraci¢ do swoich obowigzkow.

Przeciwienstwem tej grupy sa
pacjenci ostrozni. Analizujg informacje,
poréwnuja produkty i zadajg duzg liczbe
pytan. Bardzo czesto przed zakupem
zapoznajg sie z opiniami innych uzyt-
kownikéw lub samodzielnie poszukuja
informacji o sktadzie preparatu. Nadmiar
dostepnych danych sprawia jednak, ze
coraz czesciej doswiadczajg oni zjawiska
paralizu decyzyjnego. Wiedza duzo, ale
jednoczesnie maja trudnosc¢ z podjeciem
ostatecznej decyzji. W takich sytuacjach
rola farmaceuty polega nie tylko na prze-
kazaniu wiedzy, ale réwniez na upo-
rzagdkowaniu informacji i zmniejszeniu
poczucia niepewnosci.

Pacjent dr. Google’a odchodzi na
$mietnik historii...

Najciekawsze zmiany w zacho-
waniach pacjentéw nie wynikajg dzis
ani z wieku, ani z poziomu dochodoéw.
Coraz wiekszy wptyw na sposéb po-
dejmowania decyzji zakupowych maja
technologie cyfrowe. W ciggu ostatnich
kilku lat farmaceuci obserwowali rozwéj
e-recept, teleporad, aplikacji zdrowot-
nych czy systeméw rezerwacji lekow.
To jednak dopiero poczatek zmian. Na
naszych oczach pojawia sie nowy typ
pacjenta, ktéry przed przekroczeniem
progu apteki odbyt juz znaczna czes¢
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swojej Sciezki zakupowej w Swiecie
cyfrowym.

Jeszcze niedawno symbolem no-
woczesnego pacjenta byta osoba czer-
piaca wiedze od ,Dr. Google”. Dzi$ coraz
czesciej zastepuje go ,Pacjent Al”. S3 to
osoby wykorzystujgce narzedzia oparte
na sztucznej inteligencji do interpretacji
wynikéw badan, analizy objawoéw czy
poréwnywania terapii.

Wedtug badan KFF juz okoto 27%
dorostych korzystato w ostatnim
roku ze sztucznej inteligencji w celu
uzyskania informacji dotyczacych
zdrowia fizycznego, natomiast nie-
mal co trzeci uzytkownik wykorzy-
stywat chatboty Al do poszukiwania
porad zdrowotnych. Jeszcze bar-
dziej wymowne s3 dane dotyczace
mtodszych pokolen. Badania Rock
Health pokazuja, ze z chatbotéw

Al w poszukiwaniu informacji
zdrowotnych korzysta juz 45%
przedstawicieli pokolenia Z oraz
48% milenialséw. Dla wielu z nich
rozmowa ze sztuczng inteligencja
staje sie rownie naturalnym etapem
procesu decyzyjnego jak wpisanie
objawow do wyszukiwarki interne-
towej jeszcze kilka lat temu.

Co ciekawe, nie zawsze oczekuja
oni w aptece potwierdzenia swoich przy-

puszczen. Czesto przychodza po weryfi-
kacje informacji i ocene jej wiarygodno-
$ci. Wbrew obawom wielu farmaceutéw
nie musi to oznaczac zagrozenia dla
autorytetu zawodu. Wrecz przeciwnie.
Im wieksza ilo$¢ informacji dostepnych
dla pacjenta, tym wieksza potrzeba
eksperta, ktéry potrafi odrézni¢ wiedze
wartosciowa od pozornie wiarygodnych
tresci generowanych automatycznie.

W praktyce oznacza to, ze farma-
ceuci coraz czesciej bedg petni¢ funkcje
Jttumaczy” pomiedzy $wiatem tech-
nologii a Swiatem medycyny. Pacjent
bedzie posiadat wiecej informacji niz
kiedykolwiek wczesniej, ale jednocze-
$nie bedzie potrzebowat pomocy w ich
interpretacji. Juz dzi$ obserwujemy
osoby, ktére przynosza do apteki wy-
niki analiz wykonanych przez sztuczng
inteligencje i oczekujg wyjasnienia, czy
zaproponowane rozwigzania maja sens
kliniczny. Dla czesci farmaceutéw moze
to by¢ zrédtem frustracji. Warto jednak
spojrze¢ na to z innej perspektywy.
Pacjent, ktéry konsultuje informacje
wygenerowane przez Al, nadal traktuje
farmaceute jako ostateczny autorytet.

»Ja tylko po odbior rezerwacji”
Rownolegle rozwija sie inny inte-
resujacy segment konsumentéw. Coraz
wiecej pacjentéw nie odwiedza apteki
w celu dokonania klasycznych zakupow.

Korzystajg oni z systeméw rezerwacji in-
ternetowych, aplikacji agregujacych ceny
czy platform umozliwiajgcych sprawdze-
nie dostepnosci produktéw. Dla takich
0s6b sama transakcja zostata przeniesio-
na do $wiata cyfrowego. W aptece od-
bywa sie juz wytacznie odbidr wezesniej
wybranego produktu. W pewnym sensie
przypominaja oni klientéw modelu click
and collect, doskonale znanego z han-
dlu detalicznego. Tacy pacjenci maja
zupetnie inne oczekiwania niz tradycyjni
klienci. Nie potrzebuja dtugiej rozmo-
wy sprzedazowej, poniewaz wiekszo$é
decyzji podjeli wczesniej. Kluczowe
znaczenie ma dla nich wygoda, szybkos¢
obstugi i dostepnosé produktu.

Mozna wrecz powiedziec, ze kon-
kurencja pomiedzy aptekami coraz
czesciej przenosi sie z poziomu
ceny na poziom doswiadczenia
zakupowego. Pacjent oczekuje, ze
zamoéwiony preparat bedzie czekat
na niego doktadnie wtedy, kiedy
pojawi sie w aptece. Dla tej grupy
brak produktu lub wydtuzony czas
obstugi sg znacznie wiekszym pro-
blemem niz réznica kilku ztotych
w cenie.

Szczegdlnie interesujace zmiany ob-
serwujemy wsrdd przedstawicieli pokole-
nia Z, czyli oséb urodzonych mniej wiecej
po 1995 roku. Jest to pierwsza genera-
cja, ktora dorastata w petni cyfrowym
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Swiecie. Dla tych pacjentéow wyszukiwa-
nie informacji w internecie jest rownie

naturalne jak rozmowa z farmaceuts.
Charakteryzuje ich bardzo niski poziom
lojalnosci wobec marek oraz znacznie
wieksza podatnos¢ na rekomendacje
spotecznosci internetowych. Tradycyjna
reklama dziata na nich zdecydowanie sta-
biej niz opinie innych uzytkownikéw czy
rekomendacje twércéw internetowych.

Badania YouGov wskazuja, ze
okoto 40% mtodych oséb czerpie
wiedze zdrowotna z mediow
spotecznos$ciowych, czyli niemal
dwukrotnie czesciej niz starsze

generacje.
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Jednoczesnie pokolenie Z przy-
ktada duza wage do autentycznosci
i transparentnosci. Chce wiedzieé nie
tylko, co kupuje, ale réwniez, dlaczego
powinno to kupi¢. Znacznie czesciej
interesuje sie sktadem produktoéw, ich
pochodzeniem, wptywem na $rodowi-
sko oraz warto$ciami reprezentowa-
nymi przez producenta. W przypadku
suplementéw diety czy dermokosme-
tykéw decyzje zakupowe tej grupy
coraz czesciej wynikaja z identyfikacji
z okreslonym stylem zycia, a nie wytacz-
nie z potrzeby rozwigzania konkretnego
problemu zdrowotnego.

Najpierw algorytm, potem apteka
Jeszcze ciekawiej zapowiada sie
pokolenie Alpha, czyli osoby urodzone
po 2010 roku. Cho¢ wiekszos$¢ z nich
nie podejmuje jeszcze samodzielnych
decyzji zakupowych w aptece, juz dzis
wptywa na wybory swoich rodzicéw.
To pierwsze pokolenie wychowywane
réwnolegle ze sztuczng inteligencja,
urzadzeniami mobilnymi i mediami
spotecznosciowymi. Dla przedstawicieli
tej generacji konsultowanie informacji
z algorytmami bedzie czyms$ catkowicie
naturalnym. Mozna przypuszczaé, ze
za kilka lub kilkanascie lat pojawi sie
pacjent, ktéry przed wizyta w aptece
skonsultuje swoje objawy z inteligent-
nym asystentem zdrowotnym, poréwna
ceny w czasie rzeczywistym, sprawdzi
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dostepnos¢ produktow w okolicy, a na-
stepnie zarezerwuje wybrany preparat
do odbioru.

Jedna z najwiekszych zmian ob-
serwowanych na rynku farmaceutycz-
nym jest rosngce znaczenie profilakty-
ki. Coraz wiecej oséb odwiedza apteke
nie dlatego, ze choruje, ale dlatego, ze
chce zachowac¢ zdrowie. Warto zauwa-
2y¢, ze mtodsze pokolenia inaczej defi-
niuja réwniez samo zdrowie. Dla wielu
przedstawicieli pokolenia Z i Alpha
nie jest ono jedynie brakiem choroby.
Coraz czesciej obejmuje dobrostan
psychiczny, jakos¢ snu, poziom energii,
wyglad skéry, sprawnos¢ fizyczna czy
dtugowiecznosé. To wtasnie dlatego
tak dynamicznie rozwijaja sie segmen-
ty zwigzane z profilaktyka, zdrowiem
psychicznym, suplementacja funk-
cjonalng oraz rozwigzaniami wspie-
rajacymi codzienne samopoczucie.
Trend ten napedzajg zaréwno media
spotecznosciowe, jak i starzejace sie
spoteczenstwo oraz rozwijajacy sie
rynek produktéw wspierajacych longe-
vity. W rezultacie apteka przestaje by¢
wytacznie miejscem realizacji recept
i staje sie centrum szeroko rozumianej
troski o zdrowie.

Dla farmaceutéw oznacza to
konieczno$¢ zmiany sposobu mysle-
nia o potrzebach pacjentéw. Coraz
wieksze znaczenie zyskuje edukacja
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zdrowotna, profilaktyka oraz budo-
wanie dtugofalowych relacji. ,Pacjent
wellness” nie oczekuje wytacznie
produktu. Oczekuje wiedzy, wskazo-
wek i poczucia, ze trafia do miejsca,
ktére wspiera go w dbaniu o zdrowie
na kazdym etapie zycia.

Farmaceuta przysztosci - ekspert
od ludzkich decyzji

Wszystko wskazuje na to, ze
W ciggu najblizszej dekady podziat

pacjentow wedtug wieku czy dochodu
bedzie miat coraz mniejsze znaczenie.
Znacznie wazniejsze okaze sie zrozu-
mienie ich cyfrowych nawykow, zrédet
informacji oraz sposobu korzystania
z nowych technologii. Przysztos$¢
farmacji nie bedzie nalezata wytacznie
do tych, ktérzy najlepiej znajg produk-
ty lecznicze. Bedzie nalezata do tych,
ktdrzy najlepiej rozumieja zmieniajace
sie zachowania pacjentow.
Wspbtczesna apteka juz teraz
jest miejscem, w ktérym spotykaja sie
medycyna, psychologia i ekonomia.
Cho¢ farmaceuci nadal kojarzeni sa
przede wszystkim z wiedza o lekach,
coraz wiekszego znaczenia nabieraja
kompetencje zwigzane z rozumieniem
ludzkich zachowan. Pacjenci nie kupuja
wytacznie produktdéw. Kupuja poczucie
bezpieczenstwa, rozwigzanie proble-
mu, spokdj lub przekonanie, ze podej-
muja wtasciwg decyzje. Nie istnieje
jeden uniwersalny pacjent. Istniejg
natomiast rézne motywacje, potrzeby
i sposoby podejmowania decyzji. Im
szybciej nauczymy sie je rozpoznawac,
tym skuteczniej bedziemy pomagacé
osobom odwiedzajacym nasze apteki.
A wtasnie na tym polega prawdziwa
sztuka nowoczesnego farmaceutycz-
nego doradztwa.
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Tymianek Podbial na Gardto to ziotowe pastylki do ssania, ktore zawierajg
naturalne wyciagi ziolowe stosowane w stanach wymagajgcych dodatkowego
nawilzenia jamy ustnej, gardta i krtani.

Glowne sktadniki:

« Tymianek - dziala kojaco na podraznione i suche gardto oraz krtan
« Podbial - wspomaga gérne drogi oddechowe
= Szalwia — przynosi ulge w przypadku podraznienia gardfa,
krtani i strun glosowych
« Prawoslaz - korzystnie wplywa na gardto, krtan
oraz struny gtosowe, dziala ostaniajaco na blony sluzowe
« Lipa - przynosi ulge w przypadku podraznien i utatwia proces odkrztuszania
« Witamina C - wspiera funkcjonowanie ukiadu odpornoiciowego

Zalety produktu:

= Przyjemny w smaku

« Bogaty w wyciagi ziotlowe

= Atrakcyjne, przyciagajace wzrok klienta opakowanie

» Polecany osobom przebywajacym w pomieszczeniach
klimatyzowanych, palacym papierosy, nauczycielom

Producent: )
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I MGR FARM. PIOTR SKIBA

Marka osobista
farmaceuty — jak
budowac swoj
wizerunek?

Rola farmaceuty stale ewoluuje - pojawiaja

sie nowe ustugi i nowe uprawnienia, a wraz

Z nimi nowe sposoby na wykonywanie zawodu

i pomoc pacjentom. Coraz szybciej zmierzamy
do sprawowania kompleksowej opieki
farmaceutycznej nad pacjentem, w tym poprzez
indywidualne konsultacje.
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obliczu tych zmian marka osobista
Wstaje sie narzedziem, ktére pozwa-
la na budowanie swojej wiarygodnosci
i pozycji eksperta w oczach pacjentéw,
niezaleznie od tego, czy doradzamy w ra-
mach pracy w aptece, czy poza nig. Kazda
rozmowa z pacjentem jest kolejnym kro-
kiem w budowaniu swojego wizerunku.
Od tego zalezy, jak bedziemy postrzegani.
W kontekscie ustug farmaceutycznych
silna marka osobista moze sprawi¢, ze pa-
cjent przyjdzie po porade wtasnie do nas,
bo bedzie wiedzieé, ze jeste$my eksperta-
mi, na ktérych mozna polegac.

Od czego zacza¢?

Marka osobista to suma naszych
doswiadczen, zdolnosci i umiejetno-

$ci w przekazywaniu wartosci. Zanim

zaczniemy budowac swdj wizerunek,

trzeba zastanowic sie wiasnie nad tymi
elementami:

2 Jakie sg nasze mocne strony? Jakie
mamy zdolnosci? Ktére tematy nie
sprawiaty nam problemu na studiach?

2 Jakie sg nasze stabe strony? Co nie
wychodzi nam za dobrze? Czego nie
lubimy robic?

D Jakie sg nasze zainteresowania w far-
macji? Naturalne jest podazanie za tym,
co nas interesuje. Wtedy z przyjemno-
$cig poszerzamy wiedze na ten temat
i zajmujemy sie tym na co dzien.

2 Jakg mozemy dac wartos$¢? Z jakiego
powodu pacjenci moga potrzebowac
wiasnie naszych ustug?

2 W jakim celu chcemy rozwijac¢ swoja
marke? To najwazniejsze pytanie, ktore
bedzie spina¢ wszystkie te elementy.

Odpowiedzi na te pytania pomo-
g3 znalez¢ kierunek, w jakim bedziemy
chcieli rozwija¢ swojg marke osobista. To
wazne, poniewaz trudno byc¢ ekspertem
od wszystkiego.

Specjalisci w jednej dziedzinie
Farmacja obejmuje obszerng
wiedze z réznych dziedzin. Wiemy, ze
istnieje ogromne spektrum jednostek
chorobowych, w ktérych stosuje sie duzg
game lekow. Dla pacjenta, ktéry nie ma
wyksztatcenia medycznego, nawet jedna
Z jego choréb moze by¢ trudna do zrozu-

mienia. Dlatego kluczem jest specjalizacja
w konkretnej dziedzinie. Dopiero gdy
zaczniemy sie zagtebiac¢ w jedno zagad-
nienie, mozemy zauwazy¢, jak wiele jest
do odkrycia tylko na jeden temat. Moze
to by¢ np. edukacja pacjentéw z astma,
zdrowie kobiet lub edukacja pacjen-

téw z cukrzyca. Mozliwosci jest wiele

i powyzsze pytania mogg poméc nam je
odpowiednio dobrac¢. Czesto okazuje sie,
Ze podczas pracy w aptece stykamy sie

z duzymi grupami pacjentéw z podob-
nymi jednostkami chorobowymi, np. ze
wzgledu na lokalizacje w poblizu poradni
specjalistycznej. Wtedy mozemy natu-
ralnie rozwija¢ sie w danym obszarze i to
moze stac sie kluczem do budowy naszej
marki osobistej (oczywiscie, jesli lubimy
sie tym zajmowacd). Skupienie sie na jednej
dziedzinie daje wieksza rozpoznawalnosc,
co jest szczegdlnie istotne w przypadku
indywidualnej praktyki - jestesmy wtedy
kojarzeni z danym tematem, np. lekéw
okulistycznych. Pozwala to tez zaofero-
wacé pacjentowi kompleksows opieke,
poniewaz zdobedziemy szerokg wiedze na
dany temat.

Dlaczego wizerunek online to
dzisiaj podstawa?

W dzisiejszych czasach internet
nie jest juz tylko narzedziem do pozyski-
wania informacji, stat sie takze miejscem
nawigzywania kontaktéw z innymi ludzmi.
Gdy zestawimy te dwie role ze sobga, to
zaobserwujemy, co wiasnie dzieje sie
w sieci, na portalach spotecznosciowych.
To miejsca, w ktérych coraz czesciej
w pierwszej kolejnosci pacjenci poszukuja
wiedzy i porady. Internet jest réwniez
miejscem poszukiwania wszelakich ustug:
w wyszukiwarkach i mediach spoteczno-
$ciowych, a obecnie réwniez w modelach
sztucznej inteligencji, ktére potrafig
przeszukiwac siec. Dlatego w rozwoju
marki osobistej wizerunek online okazuje
sie podstawa. Bez niego naprawde trudno
zdobyc¢ wysoka rozpoznawalnosé.

Ogrom dezinformacji w internecie,
szczegblnie w zakresie wiedzy medycznej,
powoduje, Ze pacjenci konsumujg tresci
petne fatszywych i nawet groznych dla
zdrowia porad. Pamietajmy jednak, ze

W przypadku rozwijania
marki osobistej w social
mediach warto zadbac

0 spojnos¢ z naszym
wizerunkiem offline, ktory
pacjenci znajq z naszej pracy
w aptece lub gabinecie.

srodowisko wirtualne moze by¢ jednocze-
$nie narzedziem do tego, zebySmy jako
farmaceuci - wyksztatceni pracownicy
ochrony zdrowia - mogli przekazywac
informacje oparte na faktach. Stanie sie
tak pod warunkiem, ze bedziemy przygo-
towywac nasze tresci w rzetelny sposéb
i korzystac ze sprawdzonych zrédet (tzw.
EBM - Evidence Based Medicine). Jako
farmaceuci mamy kompetencje do tego,
by walczy¢ z dezinformacja i edukowac
pacjentéw we wiasciwy sposéb. Internet
jest miejscem, w ktérym farmaceuci po
prostu s potrzebni.

Spéjnos¢ komunikacyjna i dobér
tresci

W przypadku rozwijania marki
osobistej w social mediach warto zadbac
0 spdjnosé z naszym wizerunkiem offline,
ktdéry pacjenci znajg z naszej pracy w apte-
ce lub gabinecie. Wazny jest tu wtasciwy
dobdr jezyka komunikacji. Powinnismy
wybra¢, czy chcemy prezentowac sie bar-
dziej profesjonalnie, méwigc naukowym
jezykiem, czy w swobodniejszej formie,
zrozumiatej dla oséb bez wyksztatcenia
medycznego. Ten wybor zalezy gtéwnie
od naszych osobistych preferencji, stylu
bycia i przede wszystkim celéw, ktére
wczesniej ustalilismy. Od tego bedzie
tez zaleze¢ dobdr platform, na ktérych
chcemy tworzyc¢ tresci. Niektore z nich,
jak LinkedIn, s3 zorientowane na bardziej
profesjonalne tresci, a inne, np. Instagram
czy TikTok, majg przestrzen i na tresci
profesjonalne, i luzniejsze formy. Przy
wyborze platformy istotne jest poznanie
jej specyfiki, grupy docelowej i oferowa-
nych narzedzi. Nie bez powodu istniejg
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szkolenia na temat wtasciwego wyboru
platformy.

Kolejng kwestig jest rodzaj tresci,
ktére bedziemy tworzy¢: wideo, grafiki,
zdjecia czy artykuty lub tresci na bloga.
W duzej mierze zalezy to od mozliwosci,
jakie oferuje dana platforma, i od celéw
naszej marki osobistej. Niezaleznie od
tego, jaki rodzaj tresci wybierzemy, wy-
maga ona odpowiedniego przygotowania,
czesto pracochtonnego. Szczegdlnie jesli
chcemy tworzy¢ tresci merytoryczne,
mocno osadzone w faktach naukowych.
Do pisania artykutéw potrzebne sg umie-
jetnosci jezykowe. Przy tworzeniu dtuz-
szych tresci moze by¢ potrzebne zatoze-
nie strony internetowej, poniewaz kazda
platforma ma limit znakéw w jednym po-
$cie (mimo to warto taczy¢ prowadzenie
strony z social mediami). Przy tworzeniu
grafik niezbedna jest obstuga narzedzi do
ich projektowania, przy robieniu zdje¢
przydaja sie umiejetnosci fotograficzne
(to nie tylko zrobienie szybkiego zdjecia
i wrzucenie do sieci). Analogicznie przy
tworzeniu tresci wideo trzeba znac sie za-
réwno na technikach nagrywania obrazu
i dzwieku, jak i na obrobce materiatu, tzw.
postprodukcji. W przypadku form wi-
deo - jednych z najbardziej popularnych
w social mediach - mamy okazje do tego,
by nawigza¢ relacje z odbiorcg, pokazac,
w jaki sposdb méwimy, wyttumaczy¢ cos
w przystepny sposéb i okaza¢ emocje. Na
poczatku moze by¢ to sporym wyzwa-
niem, poniewaz wymaga pewnosci siebie
i przetamania sie, by stana¢ przed kamerg
i udostepnic tresc tysigcom oséb w sieci.
Pierwsze nagrania mogg by¢ stabej jakosci
i wymagac poprawek - to cze$¢ procesu
nauki. Najwazniejsze, zeby probowad,
testowac, nagrywac, udostepniac, pytac¢
o wrazenia i wycigga¢ wnioski.

Podsumowanie

Budowanie marki osobistej wymaga
konkretnych umiejetnosci z wielu réznych
dziedzin, ktére mozna (i warto) na biezaco
rozwijaé¢. W obliczu przemian i dynamicz-
nego rozwoju zawodu farmaceuty i jego
pozycji w systemie ochrony zdrowia mar-
ka osobista staje sie waznym atrybutem
farmaceuty.
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Relacja, ktora
buduje biznes

Rozmowa o tym, jak z zespotu czterech aptek
stworzy¢ jedna, sprawng i zintegrowang
organizacje

RECEPTA.PL

Mozna miec bogaty
asortyment, petne potki

i najciekawsze promocje, ale
jesli nie masz pracownikéw,
ktérym sie chce - i tak
jestes na przegranej

pozycji - moéwi pani Kinga,
wtascicielka czterech aptek.

W warunkach konkurencyjnego
rynku troska aptekarzy jest wtasciwe
ustawienie pozioméw marzy, optyma-
lizacja logistyczna czy rotacja asorty-
mentu. Zbyt rzadko jednak skupiamy
sie na tym, co decyduje o ostatecznym
sukcesie i stanowi prawdziwe serce
kazdej placowki aptecznej - o ludziach.
W tym wydaniu przedstawiam historie
pani mgr Kingi Koszynskiej, wtascicielki
czterech aptek, ktéra zdecydowata sie
na odwazny i bezkompromisowy krok.

Zamiast kolejnych standardowych
wyktaddw teoretycznych postawita
na dtugofalowy proces rozwojowy
pracownikéw dopasowany do potrzeb
jej biznesu, zaprojektowany wspélnie
ze mna - trenerem i konsultantem
z Polskiej Grupy Farmaceutycznej. Od
zmian w obszarze merchandisingu,
przez rozpoznanie stylow komunikacji
pracownikdw, po zorganizowanie dla
nich warsztatu integracyjnego ,Rézni, ale
razem skuteczni” - rozmawiamy o tym,
dlaczego warto spojrze¢ na apteke ocza-
mi trenera-konsultanta i jak naturalng
réznorodnos¢ charakteréw pracownikéw
przeku¢ w sprawng machine biznesowa.

Pani apteki funkcjonuja na rynku
od wielu lat i zdazyty wyrobi¢ sobie sil-
n3a marke oraz renome. Co sprawito, ze
wtasnie teraz zdecydowata sie Pani na
tak kompleksowy i dtugofalowy proces
rozwojowy dla swoich zespotéw?

Wiasnie dlatego, ze nasze apteki
funkcjonujg na rynku juz od tylu lat,
uznatam, ze nadeszta najwyzsza pora
na... mate zamieszanie! (Smiech) To
naturalne ludzkie zjawisko: kazdy z nas

po pewnym czasie nieuchronnie wpada
w rutyne. Zaczynamy powielac te
same, state schematy, stosujemy skroty
myslowe, pod$wiadomie osiadamy na
laurach. To niebezpieczny moment dla
kazdego biznesu. Zeby skutecznie spo-
wolni¢, a w zasadzie catkowicie zatrzy-
mac ten proces, $wiadomie postawitam
na kompleksowy zestaw szkolen. Moim
gtébwnym celem byto dodanie catemu
zespotowi nowej energii, Swiezosci

i zaszczepienie checi do ciggtego do-
skonalenia sie.

Nasza wspolna droge zaczelismy
od bardzo namacalnych zmian w mer-
chandisingu, by po kilku miesigcach
ptynnie przejs¢ do psychologii komu-
nikacji. Czy widzi Pani bezposredni
zwiazek miedzy tym, jak wyglada
przestrzen apteki, a tym, jak czuje sie
W niej zespo6t?

Jak najbardziej. Dziatania merchan-
disingowe miaty na celu przede wszyst-
kim precyzyjne uporzadkowanie ekspe-
dycji, wprowadzenie tadu wizualnego na
podstawie konkretnych, profesjonalnych
wytycznych. Efekt? Na pewno perso-
nelowi pracuje sie teraz o wiele lepiej,
bardziej intuicyjnie i z wyraznie wiek-
szym poczuciem sensu. Merchandising

byt jednak dla nas dopiero wstepem do
znacznie gtebszych przemian. Zaczeli-
$my strategicznie: najpierw od poprawy
wygladu zewnetrznego placowek, a kie-
dy ta baza byta gotowa, przeszliémy do
najwazniejszych zmian - tych w $rodku,
w naszych strukturach ludzkich.

Mozna mie¢ bogaty asortyment,
petne potki i najciekawsze promocje,
ale jesli nie masz pracownikéw, ktérym
sie chce - i tak jeste$ na przegranej
pozycji - mowi pani Kinga, wtascicielka
czterech aptek.

Podczas warsztatow kazdy
pracownik poznat swéj indywidualny
styl interpersonalny. Czy ta wiedza
realnie pomaga w codziennej wspot-
pracy zespotow aptecznych i pomiedzy
placowkami?

Tak, réznica jest diametralna.
Zdecydowanie tatwiej nam sie teraz
wzajemnie porozumied. Pojawito sie
W nas znacznie wiecej przestrzeni na
autorefleksje - zanim zareagujemy
emocjonalnie, zastanawiamy sie, czy
to, co styszymy, jest doktadnie tym, co
druga strona miata na mysli i chciata
przekazac. Oczywiscie kazda z nas miata
wczesniej Swiadomosé, ze jestesmy inne,
réznorodne. Jednak zobaczenie tego
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czarno na biatym, poparte konkretnymi
profilami, poteguje ten przekaz. No i nie
ukrywajmy - analiza oparta na kolo-
rach osobowosci szczegdlnie mocno
i plastycznie przemawia do kobiet, ktére
stanowig trzon naszego zespotu.
Niedawno spotkalismy sie na
wspolnym, intensywnym dniu szko-
leniowym poza murami aptek. Caty
zespot wziat udziat w zaawansowanej
grze symulacyjnej, ktéra ku mojemu
zaskoczeniu uczestnicy ukonczyli dtugo
przed przewidzianym czasem. Jakie to
uczucie widzie¢ swoich pracownikow
tak zdeterminowanych i ramie w ramie
walczacych o wspoélny wynik?
Poczutam ogromna satysfak-
cje i niesamowita, czystg radosé, gdy
ujrzatam moje dziewczyny usmiechniete,
Z petnym zaangazowaniem wspotpracuja-
ce ze soba. Gteboko wierze w zasade, ze
to, jak w krytycznych momentach dziata
zespot, pokazuje tak naprawde, jakim jest
sie szefem i liderem. Dla mnie osobiscie
byto to niezwykle budujace, wrecz wzru-
szajace doswiadczenie. Mam ogromng
nadzieje, ze po tym dniu dziewczyny
réwniez mocno poczuty, ze jako firme t3-
czy nas co$ znacznie gtebszego niz tylko
codzienna praca i obowigzki.
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Projektujac ten warsztat, skupi-
liSmy sie na maksymalnej sprawnosci
i optymalizacji dziatania catego perso-
nelu. Czy uwaza Pani, ze taka dynamike
i elastycznos¢ w podejmowaniu decyzji
da sie realnie przenies¢ bezposrednio za
aptecznga lade do codziennych kontak-
téw z pacjentami?

Zdecydowanie tak. Ta wyjatkowo
sprawna wspotpraca, ktérg zespot za-
prezentowat podczas gry, pokazata, jak
poteznga site i sprawczos¢ posiadamy
jako grupa, gdy dziatamy w petnej sy-
nergii. Udowodnilismy sobie, ze razem
po prostu mozemy wiecej. To gtebokie
przekonanie z sukcesem przenosimy
teraz do codziennosci. Praca w apte-
ce to przeciez nic innego jak czyste
dziatanie zespotowe. Skoro podczas
wymagajacego warsztatu poza firma
udato nam sie stworzy¢ prawdziwy
»dream team”, to dlaczego miatoby sie
to nie udac¢ w codziennej rzeczywisto-
$ci zawodowej? Kluczem jest przeta-
manie barier.

W kuluarach biznesowych
weciaz pokutuje myslenie, ze szkolenia
personelu to wytacznie koszt i obcig-
Zenie budzetu. Jak z Pani perspektywy
ta inwestycja czasu, uwagi i energii
przektada sie na realne funkcjonowanie
biznesu?

Dla mnie szkolenia to przede
wszystkim strategiczna inwestycja.
Koszty finansowe sg w tym ujeciu spra-
wa catkowicie drugorzedna. Stabilne
i zyskowne funkcjonowanie kazdego
biznesu zalezy przeciez w pierwszej
kolejnosci od ludzi, ktérzy ten biznes
codziennie budujg i reprezentuja przed
klientem. Jesli jako wtasciciel firmy
nie zaproponujesz nic wartosciowego
swojemu zespotowi, jesli nie dasz im
narzedzi do rozwoju, to jakim prawem
masz pézniej wymagac od nich czego$
wiecej? Mozna mie¢ najbogatszy asor-
tyment na rynku, petne potki, najwspa-
nialsze promocje cenowe, ale jesli nie
masz zmotywowanych pracownikow,
ktérym sie po prostu autentycznie
chce, i tak jestes$ na przegranej pozycji.

Nie zwalniamy tempa. Przed nami
kolejny, niezwykle ambitny krok - ,Sku-
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teczny wywiad farmaceutyczny w 2 mi-
nuty”. Bedzie to intensywny warsztat
potaczony z bezposrednim wdrozeniem
w formie coachingu i treningu przy
pierwszym stole na Zywo z pacjentami.
Dlaczego tak bardzo zalezy Pani na
tym, aby teoria od razu zamieniata sie
w praktyke?

W naszym zawodzie to wiasnie
praktyka jest absolutnie najwazniejsza.
Przetestowanie nowo nabytych technik
i rozwiazan ,na Zywym organizmie” to
jedyna skuteczna metoda, aby trwale
sie czego$ nauczy¢ i zmieni¢ nawyki.
Oczywiscie mam petng $wiadomosé,
ze niektore wypracowane rozwigzania
mog3 sie u nas nie przyjac, to naturalne.
Jednak kluczowe jest samo podjecie
proby, odwaga i otwarcie sie na nowe
tory myslenia zamiast zamykania sie
w dotychczasowych, utartych sche-
matach. Moze sie wrecz okazac, ze
metoda, ktéra na poczatku wydawata sie
zupetnie nie dla nas, okaze sie wtasnie
tym dtugo poszukiwanym, brakujagcym
ogniwem, ktére idealnie dopetni nasze
umiejetnosci w obstudze pacjenta za
pierwszym stotem.

Wielu wtascicieli aptek obawia
sie nawet chwilowych przerw w pracy
placéwki na rzecz edukacji personelu.
Co mogtaby Pani doradzi¢ kolezankom
i kolegom, ktérzy wciaz wahaja sie
przed podjeciem dziatan rozwojowych?

Zycze im przede wszystkim
znacznie wigcej odwagi i fundamental-
nej zmiany paradygmatu myslenia. To
nie jest zadna ,przerwa” czy przestéj
w pracy! To jest intensywne rozwijanie
kluczowych kompetencji pracownikéw,
ktore oni sekunde pdzniej beda z na-
wigzka wykorzystywac w pracy i gene-
rowac wiekszg wartosé. Czyli - wracajac
do naszej poprzedniej mysli - to czysta
inwestycja, ktora sie zwraca. Jesli sie
chce, zawsze znajdzie sie logistyczny
sposob, aby kazdy cztonek personelu
znalazt czas na szkolenie. Ja osobiscie
mam to ogromne szczescie i komfort, ze
w razie potrzeby sama potrafie i moge
stanac za pierwszym stotem, by bezpo-
$rednio wesprzec¢ moj zespdt w trakcie
warsztatow.

Gdy patrze wstecz, to zauwazam,
Ze nasza relacja przeszta ogromna
ewolucje. Dzi$ to juz nie sg zwykte
transakcje czy standardowe szkolenia,
a prawdziwa relacja partnerska. Jakiego
rodzaju wsparcia ze strony nowoczesnej
hurtowni farmaceutycznej najbardziej
potrzebuje dzisiejszy niezalezny wtasci-
ciel apteki, by méc czu¢ sie bezpiecznie
i stabilnie na tak dynamicznym rynku?

Przede wszystkim potrzebuje sil-
nego, namacalnego poczucia, ze nie jest
w tym wszystkim zupetnie sam. Sam
ze swoim biznesem, sam z trudnymi
wyzwaniami zespotowymi czy wresz-
cie sam z nieustajgcymi chaotycznymi
zmianami prawno-rynkowymi w farma-
cji. W obecnych czasach to absolutny
skarb mie¢ w swoim narozniku tak
poteznego partnera jak hurtownia, kté-
ra traktuje nas - wtascicieli i naszych
pracownikéw - jak realnych partneréow
w biznesie i wspottworcdw sukcesu,
a nie jak kolejny bezduszny rekord
w bazie danych czy numer identyfika-
cyjny. To poczucie podmiotowosci daje
autentyczne bezpieczenstwo.

Twaj zespot tez moze stac sie
»dream teamem”. Historia aptek pani
Kingi to dowod na to, ze zmiana rutyny
W energie i sprawnosc dziatania jest
mozliwa w kazdej placowce, niezaleznie
od jej stazu na rynku. Prezentowany
proces szkoleniowy nie byt gotowym
szablonem z pétki, lecz programem
,SZytym na miare”, precyzyjnie dopa-
sowanym do unikalnych potrzeb tego
konkretnego biznesu i jego pracowni-
kéw. Jako hurtownia wierzymy, ze Twoj
sukces jest naszym sukcesem.

Jesli czujesz, ze do Twojej apteki
wkradta sie rutyna, a zesp6t potrzebuje
nowego impulsu, lepszej komunikacji
czy wsparcia w technikach wywiadu
farmaceutycznego przy pierwszym
stole, nie czekaj i nie zostan sam z wy-
zwaniami rynku.

Skontaktuj sie z Zespotem Rozwoju
i Szkolen PGF lub swoim Doradca Biz-
nesowym Apteki PGF, aby porozmawiac
o programie wsparcia dla Twojej apteki!
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Budowanie zaufania
w aptece. Co sprawia,
ze pacjent do nas wraea?

Zaufanie to fundament relacji z pacjentami

w opiece zdrowotnej, w tym takze w aptece.

Proces leczenia wiaze sie dla pacjentow

Z poczuciem niepewnosci, watpliwosciami

i obawami. W naturalny sposéb musza
ufaé, ze personel apteczny ma odpowiednie
kompetencje i intencje pomocy.
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usimy jednak pamietac, ze zaufanie
Mnie jest nam dawane automatycz-
nie wraz z momentem zatozenia biatego
fartucha. Ksztattujemy je podczas
kazdego, nawet najkrétszego kontaktu
Z pacjentem.

Jakie znaczenie dla procesu
leczenia ma zaufanie?

Badania pokazuja, ze wysoki
poziom zaufania moze obnizy¢ lek
pacjenta oraz zwiekszy¢ adherencje,
czyli to, czy pacjent faktycznie podejmie
sie wyznaczonej farmakoterapii i bedzie
prawidtowo stosowat zalecone leki.
Brak zaufania do personelu medycznego
to jedna z gtéwnych przyczyn braku
adherenciji. Pacjent, ktéry nam nie ufa,
znacznie rzadziej stosuje leki zgodnie
z zaleceniami, co prowadzi do niepo-
wodzen terapeutycznych, pogorszenia
stanu zdrowia i frustracji.

W badaniach na temat zaufania
do personelu aptecznego oraz innych
zawodow medycznych wymienia sie kil-
ka kluczowych filaréw jego budowania.
Przyjrzyjmy sie im.

Wiedza i umiejetnosci

State pogtebianie wiedzy i umie-
jetnosci to nasz zawodowy obowigzek.
Przede wszystkim dlatego, ze nauki me-
dyczne i rynek farmaceutyczny rozwijaja
sie w tak zawrotnym tempie, ze wiedza
zdobyta wczesniej moze wymagac aktu-
alizacji. Nie chodzi tu tylko o obowigzu-
jace przepisy prawne i dostepnos$é no-
wych produktow, ale gtéwnie o aktualng
wiedze farmaceutyczng opartg na naj-
nowszych badaniach i rekomendacjach
towarzystw naukowych. Wspoétczesny
pacjent przychodzi do apteki z informa-
cjami pozyskanymi w internecie. W do-
bie dynamicznie rozwijajace;j sie sztucz-
nej inteligencji, powszechnego dostepu

Badania pokazujq, ze wysoki
poziom zaufania moze
obnizy¢ lek pacjenta oraz
zwiekszy¢ adherencje, czyli
to, czy pacjent faktycznie
podejmie sie wyznaczonej
farmakoterapii i bedzie
prawidtowo stosowat
zalecone leki.

do sieci i narastajacej dezinformacji wie-
le z tych danych moze by¢ niezgodnych
z prawda. Artykuty w internecie pisane
profesjonalnie brzmigcym, ,naukowym”
jezykiem i podpisywane przez osoby

z tytutami naukowymi nierzadko moga
okazac sie fatszywe. Pacjent zazwyczaj
nie ma umiejetnosci weryfikacji zgodno-
$ci publikacji z wiarygodnymi Zrédtami
medycznymi. Nasza rola polega na tym,
by poméc mu uzyskac rzetelne informa-
cje. Dzieki temu bedziemy dla pacjenta
zaufanym zrédtem wiedzy. To wymaga
od nas réwniez technicznych umiejetno-
$ci wyszukiwania i weryfikowania zrodet
naukowych zgodnie z zasadami medycy-
ny opartej na faktach (ang. Evidence Ba-
sed Medicine - EBM). Podobnie gdy sami
wchodzimy w role ucznia i poszerzamy
swojg wiedze kliniczna, warto pamietac
o tym, by pozyskiwac jg ze sprawdzo-
nych zZrédet.

Umiejetnosci miekkie

Sama wiedza kliniczna jednak
nie wystarczy. W budowaniu zaufania
niezbedne s rozwiniete umiejetno-
$ci miekkie, szczegdlnie umiejetnosci
komunikacyjne. Pozwalajag nam one m.in.
na prowadzenie rozmowy z pacjentem
w taki sposéb, by odpowiednio rozpo-

znac jego problemy, przekaza¢ wiedze

w zrozumiaty dla niego sposdb, poméc
rozwia¢ wszelkie watpliwosci i obawy,
sprawnie rozwiazac jego problemy. War-
to zarzadzaé codziennymi obowigzkami
w aptece tak sprawnie, by méc poswiecié
pacjentowi jak najwiecej czasu. Podobnie

jak w przypadku wiedzy klinicznej, roz-

wdj umiejetnosci miekkich wymaga sta-
tego aktualizowania swojej wiedzy. W tej
dziedzinie takze stale sg przeprowadzane
nowe badania i powstaja nowe metody.
Istnieje jednak kluczowa réznica: w przy-
padku umiejetnosci miekkich sama
teoria nie wystarczy - by je rozwijac,
trzeba wdrazaé nowo zdobytg wiedze

w praktyce. Moze sie okazaé, ze bedzie
to wymagac zmiany dotychczasowych
nawykéw w komunikacji z pacjentem.
Stad warto uczestniczy¢ w szkoleniach,
ktére uwzgledniaja praktyczne éwiczenia,
i probowac¢ nowo poznanych technik
oraz metod w $rodowisku pracy. Dzieki
umiejetnosciom miekkim jestesmy w sta-

nie lepiej wykorzystaé nasza wiedze i, co
bardzo wazne dla budowania zaufania,
nawigzac dobra relacje z pacjentem.

Relacje i emocje w pracy
Z pacjentem

Nawigzywanie relacji to kolejny
z czynnikéw wymieniany w badaniach
jako istotny dla budowania zaufania
pacjenta. Podstawg nawigzywania relacji
s omowione umiejetnosci komunika-
cyjne oraz inteligencja emocjonalna.
Wedtug psychologa Daniela Golemana,
autora ksigzki Inteligencja emocjonalna,
obejmuje ona m.in. samos$wiadomos¢,
samoregulacje emocjonalna, $wiado-
mos¢ i rozumienie emocji innych ludzi
oraz zarzadzanie relacjami. Wysoka
inteligencja emocjonalna u pracowni-
koéw apteki moze pomadc odpowiednio
zaopiekowac sie emocjami pacjentow,
ktore sg nieodtagcznym elementem
ludzkiego zycia i moga przejawiac sie
w réznej formie na réznych etapach
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procesu leczenia. Rozwijanie inteligencji
emocjonalnej wiagze sie takze z kontrolg
impulséw w stresujacych warunkach,
takich jak np. rozmowa z rozemocjono-
wanym pacjentem. Jak wynika z definicji
Golemana, inteligencja emocjonalna
dotyczy réwniez zdolnosci regulacji
wtasnych emocji, co moze poméc nam
w radzeniu sobie ze stresem.

Jednym ze sposobdw na rozwijanie
inteligencji emocjonalnej jest refleksja
na temat emocji, jakie odczuwamy
w danych sytuacjach, i nazywanie ich;
mozna np. prowadzi¢ w ten sposéb
dziennik emocji. Narzedziem, ktére jest
powigzane zaréwno z komunikacja, jak
i inteligencjg emocjonalng, jest aktywne
stuchanie. To zdolnos¢ do aktywnego
utrzymywania kontaktu z drugg osoba
podczas jej wypowiedzi i zaangazowanie
w proces stuchania, tak by jak najlepiej ja
zrozumieé. W aptece tatwo o pospiech
i przeoczenie nawet pozornie oczywi-
stych elementéw komunikaciji, takich jak
kontakt wzrokowy. Jednak poswiecenie
pacjentowi petnej uwagi, utrzymywanie
kontaktu wzrokowego, pokazywanie,
ze rzeczywiscie stuchamy, dopytywanie
o szczeg6ty i doprecyzowywanie moga
naprawde zdziata¢ cuda.

Profesjonalizm i szacunek

W badaniach na temat zaufania
do personelu medycznego podkresla
sie réwniez profesjonalizm i szacunek.
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Profesjonalizm oznacza
rzetelnos¢ wobec pacjenta,
wywiqgzywanie sie ze swoich
obowiqgzkdéw oraz swiadomosé
tego, ze to, co dla nas jest
oczywiste, dla pacjenta wcale
nie musi takie by¢.

Nasz wizerunek i kultura osobista majg
ogromne znaczenie dla tego, jak jestesmy
postrzegani. Profesjonalizm oznacza
rzetelno$¢ wobec pacjenta, wywigzy-
wanie sie ze swoich obowigzkéw oraz
Swiadomos¢ tego, ze to, co dla nas jest
oczywiste, dla pacjenta wcale nie musi
takie by¢. Pacjent moze nie wiedzie¢,
jakie czynnosci musi wykonaé farma-
ceuta, dlatego moze czasem poczuc sie
zignorowany, gdy przez jakis czas w ciszy
wpatrujemy sie w monitor albo wycho-
dzimy na dtuzsza chwile na zaplecze, by
znalez¢ lek. Warto w takich momentach
poinformowac pacjenta w prosty sposéb
o tym, co musimy zrobi¢, tak by nie czut
sie zignorowany.

Z profesjonalizmem wigze sie
szacunek, ktéry w kontekscie budowania
zaufania oznacza chociazby otwartos$¢
na odmienno$¢ pacjenta: na to, ze moze
komunikowac sie inaczej niz my, ze okre-
$lone sytuacje moga wywotywac u niego

odmienne emocje niz u nas, ze moze
miec wiele pytan, nawet o rzeczy, ktére
dla nas wydaija sie proste. To réwniez sza-
cunek do odczu¢ i decyzji pacjenta, jesli
np. nie chce stosowaé zamiennikéw, bo
Zle sie po nich czuje. Szacunek przejawia
sie takze w dbaniu o komfort pacjenta

i poufnosé, np. w przypadku wstydli-
wych dolegliwosci albo gdy pacjent nie
chce podawac numeru PESEL na gtos.
Zaproszenie pacjenta na bok (jesli jest
taka mozliwosc), znizenie gtosu i brak
oceniania pomoga pacjentowi poczuc¢ sie
komfortowo i to réwniez buduje zaufanie.

Dostepnos¢ personelu
aptecznego

Apteka jest jednym z najbardziej
dostepnych miejsc w systemie ochro-
ny zdrowia, co widac¢ byto chociazby
w trakcie pandemii COVID-19. Pacjent
zwykle nie musi umawiac sie na konkret-
na godzine do apteki. Owszem, czasem
musi poczekac w kolejce, ale nadal ma
mozliwo$é odwiedzenia apteki i skorzy-
stania z ustug zdrowotnych praktycznie
przez caty czas w godzinach otwarcia.
Daje to nam - farmaceutom i technikom
farmaceutycznym - unikalng szanse
na bezposredni kontakt i realny wptyw
na przebieg leczenia. Co wiecej, w przy-
padku pacjentéw cierpigcych na choroby
przewlekte, czestotliwos$¢ wizyt moze
by¢ stosunkowo wysoka. Mozliwosé
regularnego uczestniczenia w prze-
biegu leczenia pacjenta stanowi jeden
z najwiekszych atutéw apteki w aspekcie
budowania zaufania, poniewaz moze
dawac pacjentom unikalne poczucie
bezpieczenstwa. Warto je pielegnowac.
Dobrze jest zagwarantowa¢ pacjentom
dostepnosc telefoniczng apteki i farma-
ceuty, by mogli zamoéwic leki lub o co$
dopytac - oczywiscie w granicach moz-
liwosci. Jest to istotne szczegdlnie dla
starszych pacjentéw, ktorzy moga miec
problem z dotarciem do apteki.

Podsumowanie

Zaufanie wymaga wielu umiejetno-
$ci i czasu, ale - jak pokazujg badania -
gdy o nie dbamy, mozemy mie¢ realny
wptyw na proces leczenia i adherencje
pacjenta, a takze na jego lojalnosé
wzgledem naszej apteki.
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0 zastosowaniu
chlorowodorku metforminy
(nowego surowea pro
receptura) w praktyce

dermatologicznej

Chlorowodorek metforminy,
substancja o ugruntowanej pozycji
terapeutycznej w diabetologii, znajduje
rowniez zastosowanie w dermatologii.
Wielokierunkowy mechanizm dziatania
metforminy oraz jej dostepnos¢ jako
surowca recepturowego umozliwiajg
sporzadzanie preparatéw magistralnych
do stosowania miejscowego w terapii
m.in. zaburzen gojenia ran, blizn,
przebarwien, tradziku, tysienia oraz
nowotworéow skory.
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Historia metforminy siega stosowa-
nia rutwicy lekarskiej (tac. Galega
officinalis), wykorzystywanej juz od XVII
wieku w medycynie ludowej do tago-
dzenia objawow cukrzycy. Na poczatku
XX wieku wyizolowano z niej galegine
o dziataniu hipoglikemizujagcym, co
doprowadzito do syntezy biguanidéw,
w tym metforminy. Pomimo ze met-
formina byta znana juz od lat 20. XX
wieku, jej wprowadzenie do praktyki
klinicznej zapoczatkowat francuski
lekarz Jean Sterne, ktéry jako pierw-
szy opisat zastosowanie u pacjentéw

z cukrzyca. Poczatkowo lek nie zyskat
szerokiej akceptacji, wieksza uwage
poswiecano silniej dziatajacym bigu-
anidom - fenforminie i buforminie,
jednak po ich wycofaniu w latach 70.

z powodu zwiekszonego ryzyka kwasicy
mleczanowej zainteresowanie metfor-
ming wzrosto [1, 2]. Istotnym etapem
W rozwoju jej zastosowan klinicznych
byty wyniki badania UK Prospective
Diabetes Study opublikowane w 1998
roku, ktére wykazaty korzystny wptyw
metforminy na zmniejszenie ryzyka
powiktan sercowo-naczyniowych oraz
poprawe dtugoterminowych wynikéw
leczenia pacjentéw z cukrzyca typu 2
[3]. Obecnie chlorowodorek metforminy
jest jednym z najczesciej stosowanych
lekéw w praktyce klinicznej w terapii
cukrzycy typu 2 [2].

Dziatanie przeciwcukrzycowe
metforminy wigze sie przede wszystkim
z hamowaniem watrobowej produkcji
glukozy oraz poprawa wrazliwosci tka-
nek na insuline, co prowadzi do zmniej-
szenia insulinoopornosci. Mechanizm jej
dziatania wiagze sie gtéwnie z wptywem
na metabolizm energetyczny komorki.
W mitochondriach metformina zmniej-
sza produkcje adenozynotrifosfora-
nu (ATP), jednoczesnie zwiekszajac

stezenie adenozynodifosforanu (ADP)
oraz adenozynomonofosforanu (AMP).
Zmiana stosunku AMP/ATP moze
prowadzi¢ do aktywacji kinazy biatkowej
aktywowanej przez AMP (ang. AMP-ac-
tivated protein kinase, AMPK), istotnego
regulatora gospodarki energetycznej
komérki. W konsekwencji obserwuje sie
zahamowanie glukoneogenezy watro-
bowej, zwiekszenie wrazliwosci tkanek
obwodowych na insuline, poprawe me-
tabolizmu lipidéw, w tym ograniczenie
nadmiernej lipolizy i stezenia wolnych
kwaséw ttuszczowych, a takze wptyw
na metabolizm glukozy w obrebie prze-
wodu pokarmowego [1, 4, 5]. Znacze-
nie metforminy w leczeniu wybranych
choréb skéry wynika z udziatu zaburzen
metabolicznych i insulinoopornosci w ich
patogenezie. Wykazano, ze metformina
ogranicza lipogeneze w sebocytach oraz
moduluje odpowiedz zapalna, co stano-

wi podstawe jej zastosowania w terapii
tradziku. Ponadto, substancja ta wy-
korzystywana jest w leczeniu zespotu
policystycznych jajnikdw, w przebiegu
ktérego zaburzenia metaboliczne wspét-
wystepuja ze zmianami skérnymi [6, 7].
Chociaz metformina tradycyjnie
stosowana jest doustnie, obecnie bada-
nia koncentruja sie réwniez na mozliwo-
$ci jej miejscowej aplikacji na skore. Jej
potencjat terapeutyczny w dermatologii
wiaze sie z wielokierunkowym dziata-
niem pozaglikemicznym, obejmujacym
m.in. wtasciwosci przeciwzapalne,
antyoksydacyjne, antyproliferacyjne oraz
immunomodulujace, a takze modulujace
szlaki molekularne obecne w skérze.
Aktywacja szlaku AMPK oraz modulacja
metabolizmu komérkowego wptywaja
na przebieg proceséw zapalnych, proli-
feracje keratynocytdw oraz zaburzenia
metaboliczne wspétistniejace z wielo-
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ma dermatozami. Jednym z nastepstw
aktywacji AMPK jest hamowanie szlaku
mTOR (ang. mechanistic target of rapamy-
cin), petnigcego funkcje gtéwnego regu-
latora wzrostu i proliferacji komdrkowe;j.
Prowadzi to do ograniczenia proliferacji
keratynocytdw i sebocytdw, zmniej-
szenia produkgji toju oraz nasilenia
proceséw autofagii. Dziatanie przeciwza-
palne i antyoksydacyjne metforminy
jest zwigzane m.in. z ograniczeniem
produkcji cytokin prozapalnych, takich
jak TNF-a i IL-6, hamowaniem aktywacji
inflamasomu NLRP3 oraz zmniejszeniem
wytwarzania reaktywnych form tlenu.

Chociaz metformina
tradycyjnie stosowana jest
doustnie, obecnie badania
koncentrujqg sie réwniez

na mozliwosci jej miejscowej
aplikacji na skére. Jej potencjat
terapeutyczny w dermatologii
wigze sie z wielokierunkowym
dziataniem pozaglikemicznym,
obejmujgcym m.in.
wtasciwosci przeciwzapalne,
antyoksydacyijne,
antyproliferacyjne oraz
immunomodulujqce, a takze
modulujgce szlaki molekularne
obecne w skorze.

Poprzez redukcje stresu oksydacyjnego

i proceséw glikacji biatek metformina
moze rowniez wptywac na mechanizmy
zwigzane ze starzeniem sie skory, me-
lanogeneza oraz przebudowa macierzy
pozakomorkowej. Nalezy jednak podkre-
$li¢, ze skutecznos$¢ miejscowo stoso-
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wanej metforminy zalezy od mozliwosci
przenikania substancji przez bariere
skdrng oraz osiggniecia odpowiedniego
stezenia w miejscu dziatania [6-8].

Wptyw metforminy na aktyw-
no$¢ fibroblastéw oraz metabolizm
kolagenu, obejmujgcy m.in. obnizenie
ekspresji TGF-B1 i zmniejszenie liczby
miofibroblastéw odpowiedzialnych za
patologiczne wtdknienie, wskazuje na jej
potencjalna role zaréwno w przebudo-
wie blizn, jak i procesach naprawczych
skéry. Jednoczesnie moze ona sprzyjac
syntezie kolagenu typu lll, co moze
prowadzi¢ do poprawy parametréw
morfologicznych blizn, takich jak ich
wysokos¢, elastycznosé, unaczynienie
oraz pigmentacja. Uzasadnia to miejsco-
we zastosowanie metforminy w terapii
blizn pooparzeniowych, pooperacyjnych
i potradzikowych oraz leczeniu przebar-
wien. Wykazano ponadto, Zze miejscowa
aplikacja metforminy moze korzystnie
wptywac na przebudowe blizn przero-
stowych i keloidow poprzez hamowanie
nadmiernej proliferacji fibroblastow
oraz ograniczenie syntezy i odktadania
sktadnikéw macierzy pozakomérkowej,
zwtaszcza kolagenu odgrywajacego
kluczowa role w patogenezie nieprawi-
dtowego bliznowacenia. W konsekwen-
cji miejscowe stosowanie metforminy
moze przyczyniac sie do zmniejszenia
grubosci, spoistosci i rozlegtosci zmian
bliznowatych, a takze poprawy ich obra-
zu klinicznego [7-9].

Analizowany jest rowniez wptyw
metforminy na procesy naprawy i rege-
neracji skory, obejmujace proliferacje ke-
ratynocytéw, angiogeneze oraz gojenie
ran. Dotychczasowe badania wskazuja,
ze moze ona korzystnie oddziatywadé
na przebieg gojenia, w tym réwniez ran
oparzeniowych, poprzez stymulacje
mechanizméw regeneracyjnych zacho-
dzacych w skérze. Metformina wptywa
na poszczegdlne etapy gojenia ran - faze
zapalna, proliferacyjng oraz przebudowy.
W fazie zapalnej ogranicza nadmierng
odpowiedz immunologiczng poprzez
zmniejszenie syntezy cytokin prozapal-
nych oraz modulacje ekspres;ji i aktyw-
nosci metaloproteinaz macierzy, w tym
MMP-2 i MMP-9. W fazie proliferacyjnej
aktywacja AMPK sprzyja procesom
naprawczym, takim jak angiogeneza
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i reepitelializacja, m.in. poprzez regulacje
ekspresji czynnika wzrostu $rodbtonka
naczyniowego (ang. vascular endothelial
growth factor, VEGF) oraz wptyw na mi-
gracje i r6znicowanie keratynocytow.
Utrzymanie réwnowagi metabolicznej
komoérek skéry dodatkowo wspiera ich
regeneracje. Natomiast w fazie prze-
budowy metformina moze wptywac
na poprawe elastycznosci i wytrzymato-
$ci nowo powstatej tkanki [8, 10, 11].
Badania wskazujg réwniez na mozli-
wos¢ wptywu metforminy na proces me-
lanogenezy poprzez regulacje czynnikow
takich jak MITF (ang. microphthalmia-as-
sociated transcription factor) i tyrozynaza,
a takze na jej potencjalne dziatanie
przeciwstarzeniowe zwigzane z ograni-
czaniem stresu oksydacyjnego, wptywem

na procesy senescencji komorkowej oraz
przebudowa macierzy pozakomarkowe;.
Wiasciwosci te stwarzajg mozliwosé
zastosowania metforminy w leczeniu
wybranych zaburzen pigmentacyjnych
skory, w tym melasmy. Melasma stanowi
przewlekta, nabyta dermatoze o charak-
terze hiperpigmentacyjnym, objawiajaca
sie wystepowaniem symetrycznych plam
barwnikowych zlokalizowanych gtéwnie
w obrebie skoéry twarzy. Schorzenie
najczesciej dotyczy kobiet, szczegdlnie

w wieku reprodukcyjnym, a jego rozwoj
wiaze sie z wieloczynnikowa etiopa-
togeneza. Do gtéwnych czynnikéw
predysponujacych zalicza sie ekspozycje
na promieniowanie ultrafioletowe (UV),

zaburzenia hormonalne, predyspozycje
genetyczne oraz procesy zapalne zacho-
dzace w skorze. Istotna role przypisuje
sie rowniez wptywowi promieniowania
widzialnego i stresu oksydacyjnego,
ktéore moga nasila¢ aktywnos$¢ melano-
cytéw oraz produkcje melaniny. Choroba
ma charakter przewlekty i nawrotowy,
co czesto wymaga dtugotrwatego
postepowania terapeutycznego oraz
stosowania terapii podtrzymujacej. Mimo
ze melasma nie stanowi zagrozenia dla
zycia i zdrowia pacjenta, moze znaczaco
wptywac na jakos$¢ zycia i dobrostan psy-
chiczny ze wzgledu na wymiar estetyczny
[12-14].

Badania oceniajg réwniez poten-
cjalng role metforminy w profilaktyce
i terapii nowotwordow skory, w tym
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Preparaty stosowane w terapii przebarwien
Rp. Rp. Rp.
Metformini h/ch 15,0 Metformini h/ch 15,0 Metformini h/ch 15,0
Aquae Ol. Cacao Aquae 10,0
Eucerini aa ad 100,0 Ol. Rapae aa 8,5 Lekobaza Lux ad 100,0
M.f.ung. Eucerini ad 100,0 M.f. cremor
M.f. ung.
Rp. Rp. Rp.
Metformini h/ch 15,0 Metformini h/ch 30,0 Metformini h/ch 30,0
Glyceroli Glyceroli 20,0 Glyceroli 20,0
Ung. Cholesteroli aa ad 100,0 Eucerini ad 100,0 Aquae 10,0
M.f.ung. M.f ung. Eucerini ad 100,0
M.f.ung.
Preparaty stosowane na skére gtowy
Rp. Rp. Rp.
Metformini h/ch 5,0 Metformini h/ch 10,0 Metformini h/chl 5,0
Minoxidili 5,0 Minoxidili 5,0 Minoxidili 5,0
Aquae 28,0 Ac. lactici 1,5 Aquae
Ethanoli 96% ad 100,0 Ethanoli 60% ad 100,0 Glyceroli aa 14,0
M.f. sol. M.f. sol. Ethanoli 6% ad 100,0
M.f. sol.
Preparaty stosowane na rany i oparzenia -
roztwory przeznaczone do stosowania na rany sporzadza sie w stezeniu do 0,6%; wymagaja saczenia wyjatawiajacego!
Rp. Rp.
Metformini h/ch 0,2-0,6 Metforminih/ch 0,2-0,6
Aquae ad 100,0 0,9% Natrii chloridi ad 100,0
M.f. sol. M.f. sol.

czerniaka. W badaniach z wykorzysta-
niem modeli zwierzecych wykazano,
ze metformina, podawana miejscowo
lub ogdlnoustrojowo, poprzez aktywacje
szlaku AMPK, moze hamowac prolifera-
cje komérek nowotworowych skory oraz
wspomagac procesy naprawy uszkodzen
DNA indukowanych promieniowaniem
UVB. Wyniki wskazuja na potencjalne
zastosowanie metforminy jako $rodka
chemoprewencyjnego ograniczajacego
rozwoj nowotworow skoéry [15-17].
Substancja jest réwniez stosowana
wspomagajaco w leczeniu wybranych
postaci tysienia, m.in. centralnego od-
$rodkowego tysienia bliznowaciejacego
(ang. central centrifugal cicatricial alopecia,
CCCA). W przypadku CCCA wykazano,
ze miejscowe stosowanie metforminy
w stezeniu 10% w potaczeniu z 5%
minoksydylem moze sprzyjac¢ odrastaniu
wtosow. Obserwowany efekt prawdopo-
dobnie zwigzany jest z aktywacjg szlaku
AMPK, prowadzacg do zmniejszenia ste-
zenia krazacych lipidéw i androgendw.
Ponadto, metformina moze wspomagac
regeneracje mieszkdw wtosowych
poprzez nasilenie angiogenezy okoto-
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mieszkowe]j oraz ograniczenie procesow
zapalnych w ich obrebie [18, 19].

Chlorowodorek metforminy wyka-
zuje potencjat terapeutyczny w leczeniu
zapalenia przyzebia, co wiaze sie przede
wszystkim z modulacja odpowiedzi
zapalnej oraz wptywem na metabolizm
tkanki kostnej. Mechanizm dziatania
obejmuje aktywacje kinazy biatkowej ak-
tywowanej przez AMP (AMPK), prowa-
dzaca do hamowania osteoklastogenezy
i stymulacji aktywnosci osteoblastéw,
co moze ograniczac resorpcje kosci
oraz wspierac procesy jej przebudowy.
Badania sugeruja ponadto, ze metformi-
na moze wspomagac regeneracje tkanek
przyzebia, w tym wiezadta ozebnej, kosci
wyrostka zebodotowego i cementu ko-
rzeniowego, m.in. poprzez ograniczanie
przewlektego stanu zapalnego zaleznego
od interleukiny-1p [20, 21].

W zaleznosci od wskazania
terapeutycznego oraz miejsca aplikacji
metformina stosowana miejscowo moze
wystepowac w réznych postaciach far-
maceutycznych i stezeniach. W leczeniu
przebarwien, tradziku i blizn stosowana
jest najczesciej w postaci preparatow

potstatych w stezeniu 15-30%. W pre-
paratach przeznaczonych na porost
witoséw wykorzystuje sie roztwory
lub kremy zawierajace ok. 10% substan-
cji czynnej. W terapii wspomagajacej
gojenie ran stosuje sie jg w stezeniach
do 0,6%. Z kolei w stomatologii, zwtasz-
cza w terapii choréb przyzebia, wykorzy-
stywane s3 zele zawierajace metformine
w stezeniu od 0,5% do 1,5%. Nalezy
jednak podkresli¢, ze miejscowe zastoso-
wanie metforminy ma charakter terapii
off-label i opiera sie gtéwnie na wynikach
badan przedklinicznych i modelach
doswiadczalnych [9-21].
Chlorowodorek metforminy
wystepuje w postaci biatego lub prawie
biatego krystalicznego proszku. Sub-
stancja jest tatwo rozpuszczalna w wo-
dzie, natomiast wykazuje ograniczong
rozpuszczalnosé w etanolu 96%. Cechu-
je sie réwniez stabilnoscig chemiczng
w szerokim zakresie pH (4-8). Nalezy
ja przechowywac w opakowaniach
chronigcych przed swiattem i wilgocia
[22]. W praktyce recepturowej podczas
sporzadzania potstatych postaci leku,
chlorowodorek metforminy nalezy
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doktadnie rozdrobnic¢ lub rozpuscié

w przepisanej ilosci wody, a nastepnie
stopniowo wprowadzi¢ do wybra-
nego podtoza, uzyskujac jednorodng
mieszanine poprzez mieszanie reczne
lub z wykorzystaniem miksera recep-
turowego. Nie zaleca sie sporzadzania
masci zawierajacych 20% substancji

na podtozu Lekobaza Lux, poniewaz po
kilku dniach przechowywania obserwu-
je sie wytracanie krysztatéw substancji
czynnej, co moze $wiadczy¢ o przekro-
czeniu jej rozpuszczalnosci w uktadzie
i negatywnie wptywac na stabilnos¢
oraz jednorodnos$¢ preparatu. Alterna-
tywe moze stanowié podtoze trans-
dermalne Pentravan, jednak zalecane
maksymalne stezenie substancji wynosi
okoto 5%, poniewaz zwiekszenie go
powyzej tego stezenia moze rowniez
prowadzi¢ do krystalizacji metforminy.
Ponadto nie zaleca sie taczenia chlo-
rowodorku metforminy ze sktadnikami
o odczynie zasadowym (pH > 8), gdyz
moze to prowadzi¢ do powstawania
stabiej rozpuszczalnej wolnej zasady
metforminy, czego konsekwencjg moze
by¢ wytrgcanie osadu, zmetnienie pre-
paratu oraz obnizenie jego stabilnosci
[24, 25].

Ze wzgledu na mozliwo$é stoso-
wania preparatow na uszkodzong skore
i rany roztwory przeznaczone do miej-
scowego stosowania sporzadza sie
najczesciej na bazie wody oczyszczo-
nej lub 0,9% roztworu chlorku sodu.
W celu zapewnienia odpowiedniej
czystosci mikrobiologicznej preparatu
zaleca sie zastosowanie filtracji z wy-
korzystaniem sgczka wyjatawiajacego.
W praktyce maksymalne osiggalne ste-
zenie metforminy w postaci roztworu
wynosi ok. 10%, poniewaz zastosowa-
nie wyzszych stezen moze prowadzié
do wytracania substancji czynne;.

W preparatach stosowanych w terapii
tysienia metformina czesto wystepuje
w potaczeniu z minoksydylem. Met-
formine rozpuszcza sie w mieszaninie
wody i etanolu przygotowanej zgodnie
ze sktadem receptury, a nastepnie
dodaje minoksydyl i glicerol [24, 25].
W Tabeli przedstawiono przyktady
preparatow recepturowych z chloro-
wodorkiem metforminy [24].
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I 4
Farmakoterapia
wybranych infekeji
bakteryjnych za
pomoeca antybiotykow
fs-laktamowyech.

Czesc | - penicyliny

Antybiotyki stanowia grupe
zwigzkow obejmujaca zaréwno
substancje naturalnie produkowane
przez mikroorganizmy, jak

i ich pochodne otrzymywane
metodami pétsyntetycznymi oraz
catkowicie syntetyczne zwiazki
wykazujace podobne wtasciwosci
biologiczne. Wspo6lng cecha

tych substanciji jest zdolnos¢

do hamowania wzrostu bakterii
lub prowadzenia do ich eliminaciji.
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akteriobdjcze czy
bakteriostatyczne?
Podstawowe réznice

Dziatanie bakteriobdjcze polega
na nieodwracalnym niszczeniu komérek
bakteryjnych. Za srodek bakteriobdjczy
uznaje sie substancje, ktéra w ciggu
6 godzin od rozpoczecia dziatania powo-
duje $mierc co najmniej 99,9% komorek
danej populacji bakterii. W przypadku
antybiotykéw pierwotnie bakteriobdj-
czych eliminowane s3g zaréwno bakterie
aktywnie namnazajace sie, jak i znajdu-
jace sie w stanie spoczynku. Natomiast
antybiotyki wtérnie bakteriobojcze
wykazujg skutecznos¢ gtéwnie wobec
drobnoustrojow bedacych w fazie wzro-
stu i podziatow.

Antybiotyki bakteriostatyczne nie
powoduja bezposredniej $mierci bakterii,
lecz w sposéb odwracalny hamujg ich
wzrost i namnazanie. Charakterystyke
dziatania najczesciej stosowanych anty-
biotykow przedstawiono w Tabeli 1.

Spektrum dziatania antybiotykow
Antybiotyki réznig sie zakresem
aktywnosci wobec drobnoustrojéow.
Czes¢ z nich wykazuje skutecznosé
jedynie wobec okreslonych gatunkéw
lub niewielkiej grupy bakterii i okresla-
na jest mianem antybiotykéw o waskim
spektrum dziatania. Przyktadem takiego
leku jest penicylina V. Z kolei anty-
biotyki o szerokim spektrum dziatania
sg aktywne przeciwko wielu réznym
bakteriom, zaréwno Gram-dodatnim,
jak i Gram-ujemnym. Do tej grupy
nalezg miedzy innymi cefalosporyny,
makrolidy oraz tetracykliny. Ze wzgle-
du na szeroki zakres aktywnosci leki
te sg czesto stosowane na poczatku
leczenia zakazen o nieustalonej etiologii
bakteryjnej i stanowia podstawe terapii
empiryczne;j.

Antybiotyki B-laktamowe -
kluczowa grupa w terapii zakazen
Szczegolnie istotng grupe lekow
przeciwbakteryjnych stanowig antybio-
tyki B-laktamowe, ktére naleza do naj-
czesciej wykorzystywanych srodkéw
w terapii zakazen bakteryjnych. Ich
nazwa wynika z obecnosci charaktery-
stycznego pierscienia B-laktamowego,
bedacego kluczowym elementem
odpowiedzialnym za aktywno$¢ bio-
logiczna tych zwigzkow. Uszkodzenie
lub rozerwanie tego pierscienia prowadzi
do utraty wiasciwosci przeciwbakteryj-
nych. Antybiotyki B-laktamowe s3 pro-
dukowane przez rézne mikroorganizmy,
w tym grzyby z rodzajow Penicillium, Ce-
phalosporium i Aspergillus, a takze przez
niektére bakterie, takie jak Streptomyces,
Nocardia, Pseudomonas, Gluconobacter,
Agrobacterium oraz Acetobacter. Do tej
grupy nalezy penicylina - pierwszy
antybiotyk odkryty przez A. Fleminga,
poczatkowo wyizolowany z plesni Peni-
cillium notatum.
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Tabela 1. Typy dziatania popularnych antybiotykow.

Typ dziatania Substancja czynna

Pierwotnie bakteriobdjczy

makrolidy (klarytromycyna, azytromycyna)*,
ketolidy (telitromycyna), linkozamidy (klinda-
mycyna)*

Wtérnie bakteriobdjczy

antybiotyki B-laktamowe (penicyliny, cefalo-
sporyny), glikopeptydy (wankomycyna)

Bakteriostatyczny

makrolidy*, tetracykliny, linkozamidy (klinda-
mycyna)*

* Efekt w zaleznosci od dawki i patogenu

W sktad B-laktaméw oprocz peni-
cylin wchodza cefalosporyny, karbape-
nemy i monobaktamy.

Klasyfikacja antybiotykow
B-laktamowych.

- JO1CA - Penicyliny o szerokim spek-
trum dziatania

- JO1CE - Penicyliny wrazliwe
na beta-laktamazy

- JO1CF - Penicyliny oporne na beta-
-laktamazy

- JO1CG - Inhibitory beta-laktamaz

- JO1CR - Preparaty ztozone zawie-
rajace penicyliny, w tym zawierajace
inhibitory beta-laktamaz

01D - Inne antybiotyki beta-

- JO1DA - Cefalosporyny i substancje
o podobnej strukturze

- JO1DB - Cefalosporyny | generacji
- JO01DC - Cefalosporyny Il generacji
- JO1DD - Cefalosporyny Il generacji
- JO1DE - Cefalosporyny IV generacji
- JO1DF - Monobaktamy

- JO1DH - Karbapenemy

- JO1DI - Inne cefalosporyny i penemy

Mechanizm dziatania B-laktaméw
Wszystkie antybiotyki B-lakta-
mowe wykazujg podobny mechanizm
dziatania, ktéry polega na zaburzaniu
biosyntezy $ciany komérkowej bakterii.
Kluczowym sktadnikiem tej struktury
jest peptydoglikan (mureina), tworzacy
sztywny szkielet Sciany komérkowej.
Peptydoglikan jest zbudowany z powta-
rzajacych sie jednostek zawierajacych
dwa aminocukry: kwas N-acetylomu-
raminowy (NAM) oraz N-acetylogluko-
zamine (NAG). Stabilno$¢ tej struktury
zapewniajg mostki peptydowe tworzone
pomiedzy sasiednimi tancuchami pepty-
doglikanu. W procesie ich powstawania
uczestniczg enzymy transpeptydazowe,

! MAGAZYN POLSKIEJ GRUPY FARMACEUTYCZNE)
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Szczegolnie istotng grupe
lekéw przeciwbakteryjnych
stanowiq antybiotyki
B-laktamowe, ktére nalezq do
najczesciej wykorzystywanych
Srodkéw w terapii zakazen
bakteryjnych. Ich nazwa
wynika z obecnosci
charakterystycznego
pierscienia B-laktamowego,
bedgcego kluczowym
elementem odpowiedzialnym
za aktywnos¢ biologiczng
tych zwigzkdw.

ktore katalizujg reakcje sieciowania

z jednoczesnym odtaczeniem koncowej
czasteczki D-alaniny z sekwencji D-ala-
nylo-D-alanina.

Antybiotyki B-laktamowe hamuja
synteze $ciany komdrkowej poprzez wia-
zanie i inaktywacje enzymoéw odpowie-
dzialnych za koncowe etapy tworzenia
peptydoglikanu. Oprécz transpeptydaz
obejmuje to réwniez karboksypeptydazy
i endopeptydazy uczestniczace w przebu-
dowie oraz dojrzewaniu $ciany komoérko-
wej. Zahamowanie aktywnosci tych enzy-
mow prowadzi do powstawania defektow
strukturalnych peptydoglikanu, ostabienia
$ciany komorkowej oraz ostatecznie
do $mierci komorki bakteryjne;.

Enzymy bedace miejscem dzia-
tania antybiotykéw B-laktamowych
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okreslane sg wspdlng nazwa biatek
wigzacych penicyline (PBP, Penicillin-
-Binding Proteins). Poszczegdlne typy
PBP petnig rézne funkcje zwigzane
miedzy innymi z podziatem komarki,
utrzymaniem jej ksztattu oraz wydtu-
zaniem $ciany komorkowej. W za-
leznosci od rodzaju zablokowanego
biatka pierwszym efektem dziatania
antybiotyku mogg by¢ zmiany morfo-
logiczne bakterii, takie jak wydtuzenie
komérki, tworzenie nieprawidto-

wych przegrodzen lub jej pecznienie.
Niezaleznie od tych zmian koncowym
skutkiem zahamowania syntezy $ciany
komérkowej jest zwykle liza komérki
bakteryjnej. Liczba i rodzaj biatek PBP,
a takze ich powinowactwo do poszcze-
goInych antybiotykéw B-laktamowych
réznig sie pomiedzy gatunkami bakterii,
co w znacznym stopniu determinuje
wrazliwo$¢ drobnoustrojow na te grupe
lekow.

Penicyliny - najstarsza grupa
antybiotykow B-laktamowych
Penicyliny stanowig najstarsza

i jedng z najliczniejszych grup antybioty-

kow B-laktamowych. Obejmujg zaréwno

zwiazki pochodzenia naturalnego, jak

i ich pochodne potsyntetyczne, réznigce

sie zakresem dziatania, odpornoscia

na B-laktamazy oraz wtasciwosciami

farmakokinetycznymi.

2 Penicyliny naturalne - naleza do nich
przede wszystkim benzylopenicylina
(penicylina G) oraz fenoksymetylo-
penicylina (penicylina V). S3 otrzy-

mywane metodami biosyntezy

z wykorzystaniem plesni Penicillium
chrysogenum. Charakteryzujg sie
stosunkowo waskim spektrum dzia-
fania, obejmujgcym gtownie bakterie
Gram-dodatnie, niektore bakterie
Gram-ujemne oraz kretki. Stosowane
sg miedzy innymi w leczeniu zakazen
wywotanych przez paciorkowce,
pneumokoki, meningokoki oraz Trepo-
nema pallidum.

2 Penicyliny potsyntetyczne - obejmuja
liczne grupy pochodnych penicyliny
opracowanych w celu rozszerzenia
spektrum dziatania lub zwiekszenia
odpornosci na enzymy bakteryjne.
Naleza do nich penicyliny izoksazolilo-
we (np. kloksacylina, oksacylina), ami-
nopenicyliny (ampicylina, amoksycyli-
na), karboksypenicyliny (karbenicylina,
tikarcylina), ureidopenicyliny (pipera-
cylina, azlocylina), amidynopenicyliny
(mecylinam) oraz penicyliny oporne
na niektére B-laktamazy bakterii
Gram-ujemnych (temocylina).

2 Penicyliny skojarzone z inhibitorami
B-laktamaz - potaczenie penicylin
z inhibitorami B-laktamaz, takimi jak
kwas klawulanowy, sulbaktam lub ta-
zobaktam, pozwala na rozszerzenie
spektrum dziatania oraz zwiekszenie
skutecznosci wobec szczepdw bakterii
produkujacych te enzymy. Do najcze-
$ciej stosowanych preparatow nalezg
amoksycylina z kwasem klawulano-
wym, ampicylina z sulbaktamem oraz
piperacylina z tazobaktamem.

Penicyliny dostepne w Polsce

- Penicylina benzylowa (benzylpeni-
cillin)

- Penicylina benzylowa benzatynowa
(benzathine benzylpenicillin)

- Penicylina benzylowa prokainowa
(procaine benzylpenicillin)

- Penicylina fenoksymetylowa (phe-
noxymethylpenicillin)

A N ‘
- Amoksycylina (amoxicillin)
- Ampicylina (ampicillin)

Penicyliny przeciwgronkowcowe
- Kloksacylina (cloxacillin)

Tabela 2. Wskazania, dziatania niepozqgdane oraz srodki ostroznosci penicylin.

Penicylina

Penicylina benzylowa (G)

Wskazania

zakazenia paciorkowcowe,
meningokokowe, kita, pro-
filaktyka goraczki reuma-
tycznej

Dziatania niepozadane

alergie (wysypka, anafi-
laksja), biegunka, rzadko
drgawki
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Srodki ostroznosci / interakcje

probenecyd 7T stezenie; NLPZ,
sulfonamidy T ryzyko dziatan
toksycznych; antagonizm z bakte-
riostatykami (tetracykliny)

Penicylina fenoksymetylo-
wa (V)

tagodne zakazenia pacior-
kowcowe, profilaktyka
nawrotow

alergie skorne, nudnosci,
biegunka

probenecyd wydtuza dziatanie;
ostabienie skutecznosci przy
jednoczesnym stosowaniu lekéw
bakteriostatycznych

Penicylina benzatynowa

kita, profilaktyka goraczki
reumatycznej

odczyny miejscowe, reakcje
alergiczne

nie podawac dozylnie; mozliwa
interakcja z probenecydem (1T
stezenie)

Penicylina prokainowa

zakazenia paciorkowcowe
i pneumokokowe

reakcje alergiczne, bdl
w miejscu iniekcji, rzadko
neurotoksycznos¢

ostroznie u pacjentéw z padacz-
ka; mozliwe interakcje z lekami
miejscowo znieczulajgcymi

Amoksycylina

zakazenia drég oddecho-
wych, moczowych, H. pylori

biegunka, wysypki, alergie

allopurynol T ryzyko wysypki;
doustne antykoagulanty T INR;
probenecyd T stezenie

Amoksycylina + kwas
klawulanowy

zakazenia B-laktamazodo-
datnie

biegunka, hepatotoksycz-
nos¢

ryzyko uszkodzenia watroby
(szczegolnie u starszych); interak-
cje jak dla amoksycyliny

Ampicylina

listeria, enterokoki, zakaze-
nia oddechowe i moczowe

wysypka, biegunka, alergie

allopurynol T wysypka; antago-
nizm z tetracyklinami; probene-
cyd 1 stezenie

Ampicylina + sulbaktam

zakazenia mieszane, bakterie
B-laktamazowe

biegunka, alergie, wzrost
enzymow watrobowych

ostroznie w niewydolnosci watro-
by; interakcje jak ampicylina

Kloksacylina

MSSA (skora, tkanki miekkie,
kosci)

Gl, wysypki, hepatotoksycz-
nos¢

ostabienie dziatania z bakterio-
statykami; ostroznie w chorobach
watroby

Piperacylina + tazobaktam

ciezkie zakazenia szpitalne,
sepsa, Pseudomonas

biegunka, trombocytopenia,
zaburzenia elektrolitowe

probenecyd 1 stezenie; ryzyko
interakcji z antykoagulantami;
antagonizm z bakteriostatykami

Penicyliny |

- Piperacylina (piperacillin) - w prak-
tyce klinicznej stosowana wytacznie
w skojarzeniu z tazobaktamem

Penicyliny z inhibitorami B-laktama

- Amoksycylina + kwas klawulanowy
- Ampicylina + sulbaktam
- Piperacylina + tazobaktam

Oporno$¢ bakterii - wyzwanie
wspotczesnej antybiotykoterapii
Znacznym problemem w terapii
antybiotykami B-laktamowymi jest
wyksztatcanie opornosci drobnoustro-
jow na te leki. Gtéwnym mechanizmem
obronnym bakterii przed dziataniem
antybiotykéw B-laktamowych jest
wytwarzanie enzymow o aktywnosci
B-laktamaz, ktére powodujg przecie-
cie wigzania amidowego w pierscieniu

B-laktamowym, co skutkuje inaktywacja
czasteczek antybiotyku. Innym rodzajem
opornosci jest wytwarzanie biatek PBP
o tak zmienionej strukturze, ze tracg
one powinowactwo do antybiotyku.
Zjawisko to wystepuje np. u gronkow-
cow opornych na metycyline (szczepy
MRSA - methicillin resistant Staphylococ-
cus aureus). Ponadto znane s3 przyktady
aktywnego usuwania leku przez komér-
ke bakteryjng na zasadzie pompy.
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Antybiotyki rézniq sie
zakresem aktywnosci wobec
drobnoustrojéw. Czesc z nich
wykazuje skutecznosé jedynie
wobec okreslonych gatunkéw
lub niewielkiej grupy bakterii
i okreslana jest mianem
antybiotykéw o wgskim
spektrum dziatania.

Nalezy podkresli¢, ze wprowadze-
nie do lecznictwa nowych antybiotykéw
o szerokim zakresie dziatania prowadzi
do powstawania nowych mechanizméw
opornosci i narastania problemu zwigza-
nego z niewrazliwoscig drobnoustrojow
na leki. Szczegélnie trudne do zwalcza-
nia sg szczepy Gram-ujemnych bakterii
wytwarzajace B-laktamazy typow ESBL,
MBL i AmpC (cefalosporynazy). W Ta-
beli 2 zawarto wskazania oraz najwaz-
niejsze dziatania niepozadane penicylin
stosowanych w Polsce.

Znaczenie penicylin we
wspoétczesnym leczeniu zakazen

Penicyliny pozostajg jedng z naj-
wazniejszych i najczesciej stosowanych
grup antybiotykow B-laktamowych
w terapii zakazen bakteryjnych. Mimo
uptywu wielu dekad od ich odkrycia
nadal stanowig podstawe leczenia wielu
infekcji, szczegolnie w lecznictwie am-
bulatoryjnym i szpitalnym. Ich znaczenie
wynika z dobrej skutecznosci wobec
wielu patogenéw Gram-dodatnich,
korzystnego profilu bezpieczenstwa oraz
dostepnosci réznych pochodnych o zréz-
nicowanym spektrum dziatania.

W praktyce klinicznej obserwuije sie
jednak stopniowe ograniczenie stoso-
wania niektdrych klasycznych penicylin
na rzecz preparatdw o szerszym spek-
trum lub skojarzen z inhibitorami B-lakta-
maz. Jest to zwigzane przede wszystkim
ze wzrostem opornosci bakteryjnej
(w tym produkcji B-laktamaz o szerokim
spektrum) oraz koniecznoscia leczenia za-
kazen wywotanych przez bakterie Gram-
-ujemne. W zwigzku z tym szczegdlnie
duze znaczenie zyskaty aminopenicyliny
oraz penicyliny w potaczeniu z inhibitora-
mi enzymdw bakteryjnych.

RECEPTA.PL

Penicyliny pozostajq
jednqg z najwazniejszych

i najczesciej stosowanych
grup antybiotykéw
B-laktamowych w terapii
zakazen bakteryjnych.
Mimo uptywu wielu
dekad od ich odkrycia
nadal stanowiq podstawe
leczenia wielu infekcji,
szczegolnie w lecznictwie
ambulatoryjnym

i szpitalnym.

Jednoczesnie penicyliny naturalne
(np. penicylina benzylowa i fenoksyme-
tylowa) nadal maja ugruntowang pozycje
w leczeniu zakazen paciorkowcowych,
kity oraz niektérych zakazen meningo-
kokowych, a penicyliny izoksazolilowe
pozostajg lekami z wyboru w zakaze-
niach wywotanych przez gronkowce
metycylinowrazliwe (MSSA). Z kolei
piperacylina z tazobaktamem stanowi
jeden z kluczowych lekéw stosowanych
w ciezkich zakazeniach szpitalnych,
w tym w zakazeniach wywotanych przez
Pseudomonas aeruginosa. Obecnie rozwadj
antybiotykéw B-laktamowych nie polega
juz gtébwnie na wprowadzaniu nowych
penicylin, lecz na:
- modyfikacji istniejacych struktur,
- zwiekszaniu odpornosci na B-lakta-

mazy,
- taczeniu antybiotykow z inhibitorami
enzyméw bakteryjnych.

j""

Jednoczesnie obserwuje sie rosna-
ce znaczenie terapii celowanych wobec
bakterii wielolekoopornych, co sprawia,
ze B-laktamy nadal pozostaja kluczowa
grupa terapeutyczng w nowoczesnej
antybiotykoterapii.
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http:/www.uwm.edu.pl/antybioty-
koopornoscwsrodowisku/antybiotyki-v-
-laktamowe, stan z dnia 7.06.2026
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d=atc&subatc=1&id=J01, stan z dnia
7.06.2026
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Notatnik farmaceuty
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ZAKEAD FARMAC)I APTECZNE)

Nowosé w profilaktyce
poekspozyeyjnej COVID-19

Ensitrelvir jest nowym doustnym lekiem przeciwwi-
rusowym przeznaczonym do zapobiegania rozwojowi
COVID-19 po ekspozycji na wirusa SARS-CoV-2.

Substancja ta nalezy do inhibitoréw gtéwnej proteazy
wirusa SARS-CoV-2 (3CLpro), enzymu niezbednego do re-
plikacji wirusa. Hamujac aktywno$¢ proteazy, ensitrelvir
ogranicza namnazanie wirusa na wczesnym etapie zakazenia,
jeszcze przed wystgpieniem objawoéw choroby.

1 czerwca 2026 roku Amerykanska Agencja ds. Zywno-
$ci i Lekéw (FDA) zatwierdzita nowy preparat do stosowania
w profilaktyce poekspozycyjnej COVID-19 (post-exposure
prophylaxis, PEP) u os6b dorostych oraz mtodziezy w wieku
od 12 lat po kontakcie z osobg zakazong SARS-CoV-2. Jest
to pierwszy i jedyny doustny lek przeciwwirusowy zareje-
strowany przez FDA w tym wskazaniu. Decyzja FDA zostata
wydana przed planowanym terminem oceny w ramach
procedury PDUFA i opierata sie na wynikach badania Il fazy
SCORPIO-PEP. W badaniu tym uczestniczyto 2387 oséb,
ktore pozostawaty w bliskim kontakcie domowym z chorym
na objawowy COVID-19. Wykazano, ze ensitrelvir zmniejszat
ryzyko rozwoju objawowego zakazenia o 67% w poréwnaniu
z placebo u o0sdb, ktére w momencie wtgczenia do badania
nie byty zakazone wirusem.

Lek stosuje sie doustnie przez pie¢ dni - pierwszego
dnia podawana jest dawka 375 mg, a w kolejnych czterech
dniach dawka 125 mg raz na dobe. Ensitrelvir byt na ogdt
dobrze tolerowany, a czesto$¢ dziatan niepozadanych byta
zblizona do placebo. Najczesciej zgtaszano bdl gtowy, bie-
gunke oraz kaszel. Preparat jest obecnie zatwierdzony w Sta-
nach Zjednoczonych i Japonii do profilaktyki poekspozycy;j-
nej COVID-19. W Japonii zostat dodatkowo dopuszczony
do leczenia tagodnych i umiarkowanych postaci COVID-19.
Pojawienie sie ensitrelviru stanowi istotne uzupetnienie stra-
tegii zapobiegania zakazeniom SARS-CoV-2, zwtaszcza w sy-
tuacjach zwiekszonego ryzyka transmisji, takich jak kontakty
domowe czy ogniska zakazen w placéwkach opiekunczych.

Zrédto:
https:/www.shionogi.com/global/en/
news/2026/06/20260601.html, stan z dnia 14.06.2026.

Monitorowanie czynnosei
watroby podczas stosowania
cenobamatu - zmiana
wymagan

Cenobamat jest lekiem przeciwpadaczkowym stosowa-
nym jako terapia wspomagajaca u dorostych pacjentow
z padaczka ogniskowa, z napadami ulegajacymi lub nie-
ulegajacymi wtérnemu uogdlnieniu.

Preparat przeznaczony jest dla chorych, u ktérych
nie uzyskano zadowalajacej kontroli napadéw pomimo
wczesniejszego zastosowania co najmniej dwéch innych
lekéw przeciwpadaczkowych. Cenobamat wykazuje wysokg
skutecznos¢ w redukcji czestosci napaddw, jednak nowe
dane porejestracyjne wskazujg na konieczno$¢ zachowania
szczegblnej ostroznosci w zwigzku z ryzykiem ciezkiego
uszkodzenia watroby.

Jak poinformowat podmiot odpowiedzialny, we wspét-
pracy z Europejska Agencja Lekéw (EMA) oraz Urzedem
Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych
i Produktéw Biobdjczych, zgtoszono przypadki ciezkiej hepa-
totoksycznosci, w tym niewydolnosci watroby, wystepujace
podczas leczenia cenobamatem. Wiekszo$¢ z nich dotyczyta
pacjentow otrzymujacych jednoczesnie inne leki przeciwpa-
daczkowe. Odnotowano cztery przypadki ciezkiego uszko-
dzenia watroby prawdopodobnie zwigzane ze stosowaniem
cenobamatu, w tym jeden spetniajacy kryteria prawa Hy’ego,
bedacego wskaznikiem zwiekszonego ryzyka ciezkiego pole-
kowego uszkodzenia watroby.

W zwigzku z nowo rozpoznanym ryzykiem zalecono wy-
konywanie badan czynnosci watroby przed rozpoczeciem tera-
pii oraz ich okresowe monitorowanie w trakcie leczenia. Oce-
nie powinny podlega¢ aktywnosci aminotransferaz (ALT i AST),
gamma-glutamylotransferazy (GGT) i fosfatazy alkalicznej oraz
stezenie bilirubiny catkowite]. Pacjentéw nalezy poinformowacd
o objawach mogacych $wiadczyé o uszkodzeniu watroby, ta-
kich jak zmeczenie, utrata apetytu, bol w prawym podzebrzu,
ciemne zabarwienie moczu czy zéttaczka, oraz o koniecznosci
niezwtocznego zgtoszenia sie po pomoc medyczng w przy-
padku ich wystapienia. W razie podejrzenia lub potwierdzenia
uszkodzenia watroby nalezy rozwazy¢ zmniejszenie dawki
lub stopniowe odstawienie leku zgodnie z zaleceniami zawar-
tymi w Charakterystyce Produktu Leczniczego.

Zrédto:
https:/www.gov.pl/web/urpl/ontozry-ceno-
bamat-nowe-wymagania-dotyczace-monitorowania-czynnos-
ci-watroby-z-powodu-zgloszen-ciezkiego-uszkodzenia-watro-
by, stan z dnia 14.06.2026.
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Piracetam Espefa (Piracetamum), 1200 mg, tabletki powlekane. Sktad jakosciowy i ilosciowy: Kazda tabletka powlekana zawiera 1200
mg piracetamu (Piracetamum). Substancja pomocnicza o znanym dziataniu: karmoizyna, lak (E 122). Postac¢ farmaceutyczna: Tabletka
powlekana. Tabletki sg koloru rézowego, podtuzne. Wskazania do stosowania: leczenie mioklonii pochodzenia korowego; leczenie
zaburzen dyslektycznych u dzieci réwnoczesnie z terapig logopedyczng; leczeniu zawrotéw gtowy pochodzenia osrodkowego i
obwodowego. Dawkowanie i sposéb podawania: Dawkowanie: Ponizej przedstawiono dawki dobowe dla réznych wskazan. W celu
zaplanowania i stosowania odpowiedniego schematu dawkowania, produkt leczniczy Piracetam ESPEFA dostepny jest takze w dawce 800
mg. Leczenie mioklonii pochodzenia korowego. Leczenie nalezy rozpoczynac od dawki 7,2 g produktu leczniczego na dobe (w 2-3 dawkach
podzielonych). W razie koniecznosci mozna stopniowo zwiekszaé¢ dawke o 4,8 g leku na dobe, co 3 lub 4 dni. Maksymalna dawka dobowa
wynosi 24 g piracetamu (20 tabletek) podawanego w dawkach podzielonych 2 lub 3 razy na dobe. W leczeniu skojarzonym z innymi lekami
przeciwdrgawkowymi, dawki innych lekéw powinny by¢ utrzymywane w zalecanych dawkach leczniczych. Jezeli uzyska sie poprawe
kliniczng i okaze sie to mozliwe - dawki innych lekéw powinny by¢ zmniejszone. U oséb z mioklonig co 6 miesiecy nalezy podejmowac
probe zmniejszenia dawki lub odstawienia leku. W tym celu dawke piracetamu nalezy zmniejsza¢ o 1,2 g co 2 dni, aby zapobiec nagtemu
nawrotowi choroby. Leczenie zaburzen dyslektycznych u dzieci rownoczesnie z terapia logopedyczng. W potaczeniu z terapia logopedyczna
u dzieci i mtodziezy w wieku od 8 do 13 lat: 3,2 g produktu leczniczego Piracetam Espefa na dobe w 2 dawkach podzielonych. Leczenie
zawrotow gtowy pochodzenia osrodkowego i obwodowego. 2,4 g produktu leczniczego Piracetam Espefa na dobe w 3 dawkach
podzielonych. Leczenie trwa 8 tygodni. Pacjenci w podesztym wieku. Zaleca sie dostosowanie dawki u osdb w podesztym wieku z
zaburzeniem czynnosci nerek (patrz nizej ,Pacjenci z zaburzong czynnoscig nerek”). U pacjentow w podesztym wieku leczonych
dtugotrwale piracetamem niezbedne jest regularne oznaczanie klirensu kreatyniny i ewentualne dostosowanie dawki. Pacjenci z zaburzona
czynnoscig nerek. Piracetam jest eliminowany przez nerki i dlatego powinno sie zachowac szczegdlng ostroznosé w przypadku pacjentéw z
niewydolnoscig nerek. U tych pacjentéw istnieje odwrotna zalezno$¢ pomiedzy okresem poéttrwania leku, a klirensem kreatyniny. Ponizsza
tabela przedstawia zalecane dostosowanie dawki. Aby skorzystac¢ z tabeli dawkowania nalezy obliczy¢ klirens kreatyniny u pacjenta (CL,,)
w ml/min. Klirens kreatyniny w ml/min mozna obliczy¢ na podstawie stezenia kreatyniny w surowicy

(w mg/dl) postugujac sie nastepujgcym wzorem:

[140 - wiek (lata)] x masa ciata ( kg )

in) = x 0,85 dla kobiet
CLy (ml / min) 72 x stezenie kreatyniny w surowicy ( mg / dI') ( )
Grupa Klirens kreatyniny Dawka i czestos¢ stosowania
(ml/min)
Czynnosc¢ prawidtowa zazwyczaj zalecana dawka,
>80 podzielona na 2 do 4 dawek na dobe
tagodne zaburzenie 2/3 zazwyczaj zalecanej dawki,
czynnosci 50-79 podzielone na 2 do 3 dawek na dobe
Umiarkowane zaburzenie 1/3 zazwyczaj zalecanej dawki,
czynnosci 30-49 podzielona na 2 dawki na dobe
Ciezkie zaburzenie 30 1/6 zazwyczaj zalecanej dawki,
<

czynnosci podawana raz na dobe

Schytkowa niewydolnos¢
nerek

_— przeciwwskazany

Pacjenci z niewydolnoscig watroby. Nie ma potrzeby dostosowania dawki. Pacjenci z niewydolnoscig watroby i nerek. Dawkowanie wedtug
powyzszego schematu. Sposéb podawania: Piracetam nalezy stosowac doustnie w trakcie lub pomiedzy positkami. Tabletke nalezy
potkna¢, popijajgc ptynem. Zalecane jest stosowanie dawki dobowej w 2 — 3 dawkach podzielonych. Przeciwwskazania: Nadwrazliwo$¢ na
piracetam, inne pochodne pirolidonu lub na ktéragkolwiek substancje pomocniczg. Schytkowa niewydolnos¢ nerek. Krwawienie
srédmozgowe. Plgsawica Huntingtona. Specjalne ostrzezenia i srodki ostroznosci dotyczace stosowania. Wptyw na agregacje ptytek. Ze
wzgledu na wptyw piracetamu na agregacje ptytek krwi, nalezy zachowa¢ ostroznosé¢, podajac produkt leczniczy pacjentom: z ciezkimi
krwotokami, z ryzykiem krwawienia, np. w chorobie wrzodowej zotadka i jelit, z zaburzeniami hemostazy, z udarem krwotocznym w
wywiadzie, poddawanych powainym zabiegom chirurgicznym, w tym zabiegom stomatologicznym, stosujagcym produkty
przeciwzakrzepowe lub inhibitory agregacji ptytek, w tym mate dawki kwasu acetylosalicylowego. Niewydolno$¢ nerek. Piracetam jest
wydalany przez nerki. Nalezy zachowac ostroznos¢, podajac lek osobom z zaburzeniem czynnosci nerek. Osoby w podesztym wieku. U oséb
w podesztym wieku leczonych przez dtuzszy okres, niezbedne jest regularne oznaczanie klirensu kreatyniny i ewentualna modyfikacja
dawki. Przerwanie leczenia. Nie nalezy nagle odstawiac leku u pacjentéw leczonych z powodu mioklonii, poniewaz moze wywotac to
nawrét choroby lub napad drgawek uogdlnionych. Piracetam Espefa 1200 mg zawiera barwnik azowy karmoizyne (E 122). Produkt
leczniczy moze powodowac reakcje alergiczne. Zawartos¢ sodu. Ten produkt leczniczy zawiera mniej niz 1 mmol (23 g) sodu w tabletce, to
znaczy produkt uznaje sie za ,,wolny od sodu”. Jednak w maksymalnej dawce dobowej (24 g piracetamu) zawiera okoto 1,7 do 3 mmol (lub
40 do 70 mg) sodu (maksymalna dawka dobowa sodu u oséb dorostych zalecana przez WHO = 2 g). Nalezy wzig¢ pod uwage w przypadku
stosowania produktu u pacjentéw bedacych na diecie ubogosodowej. Dziatania niepozadane. Podsumowanie profilu bezpieczenstwa.
Kliniczne lub farmakologiczne badania poréwnawcze z placebo, przeprowadzone metodg podwdjnie Slepej préby, w odniesieniu do ktérych
dostepne sg dane liczbowe dotyczace bezpieczenstwa stosowania leku (zaczerpniete z UCB Documentation Data Bank w czerwcu 1997 r.),
objety ponad 3000 pacjentéw z réznych populacji, otrzymujacych piracetam w réznych wskazaniach, w réznych postaciach i dawkach
dobowych. Lista dziatan niepozgdanych. Dziatania niepozadane zgtaszane w badaniach klinicznych i po wprowadzeniu produktu do obrotu
zostaty przedstawione ponizej wedtug czestosci wystepowania oraz uktadéw i narzgdédw. W badaniach klinicznych, czesto$¢ wystepowania
zostata okreslona w nastepujacy sposdb: bardzo czesto (21/10); czesto (21/100 do <1/10); niezbyt czesto (21/1000 do <1/100); rzadko
(>1/10 000 do <1/1000); bardzo rzadko (<1/10 000), nieznana (czestos¢ nie moze by¢ okreslona na podstawie dostepnych danych). Dane
uzyskane po wprowadzeniu produktu do obrotu sg niewystarczajgce, zeby jednoznacznie oszacowac czesto$¢ wystepowania dziatan
niepozadanych w leczonej populacji. Zaburzenia krwi i uktadu chfonnego. Czesto$¢ nieznana: zaburzenia krwotoczne. Zaburzenia ukfadu
immunologicznego. Czestos¢ nieznana: reakcje anafilaktoidalne, nadwrazliwos¢. Zaburzenia psychiczne. Czesto: nerwowosc. Niezbyt
czesto: depresja. Czesto$¢ nieznana: pobudzenie, lek, splgtanie, omamy. Zaburzenia ukfadu nerwowego. Czesto: hiperkinezja. Niezbyt
czesto: sennosc. Czestosc nieznana: ataksja, zaburzenia rownowagi, nasilenie padaczki, bdl gtowy, bezsennosé. Zaburzenia ucha i btednika.
Czestos¢ nieznana: zawroty glowy. Zaburzenia zofgdka i jelit. Czestos¢ nieznana: bdle w obrebie jamy brzusznej, bdle w nadbrzuszu,
biegunka, nudnosci, wymioty. Zaburzenia skory i tkanki podskdrnej. Czesto$¢ nieznana: obrzek naczynioruchowy, zapalenie skory, swiad,
pokrzywka. Zaburzenia ogdlne i stany w miejscu podania. Niezbyt czesto: astenia. Badania diagnostyczne. Czesto: zwiekszenie masy ciata.
Numer pozwolenia na dopuszczenie do obrotu i nazwa podmiotu, ktéry je wydat. Pozwolenie nr 22423 wydane przez Prezesa
URPLWMIPB. Kategoria dostepnosci: Produkt leczniczy wydawany z przepisu lekarza. Podmiot odpowiedzialny: Chemiczno-
Farmaceutyczna Spétdzielnia Pracy ESPEFA ul. J. Lea 208, 30-133 Krakéw, Polska. PIR/24/06/26
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Nowy antybiotyk w leczeniu
zakazen ukladu moczowego

Cefepim z zidebaktamem to nowy preparat do podawania
dozylnego, opracowany z mysla o leczeniu zakazen wywo-
tanych przez wielolekooporne bakterie Gram-ujemne.

W maju 2026 roku preparat zostat zatwierdzony przez
Amerykanska Agencje ds. Zywnosci i Lekéw (FDA) do lecze-
nia dorostych pacjentéw z powiktanymi zakazeniami uktadu
moczowego (complicated urinary tract infections, cUTI), w tym
z odmiedniczkowym zapaleniem nerek, wywotanymi przez
wrazliwe drobnoustroje Gram-ujemne. Lek uzyskat wczesniej
status Fast Track oraz Qualified Infectious Disease Product
(QIDP), co odzwierciedla jego potencjalne znaczenie w walce
Z narastajgca opornoscig bakterii na antybiotyki.

Preparat stanowi potaczenie cefepimu - cefalospory-
ny IV generacji - oraz zidebaktamu, nowatorskiego zwigzku
okreslanego jako ,wzmacniacz B-laktamoéow”. Cefepim wigze
sie gtéwnie z biatkami wigzacymi penicyline (PBP) typu 3,
natomiast zidebaktam wykazuje wysokie powinowactwo
do PBP2. Jednoczesne oddziatywanie na kilka PBP prowadzi
do synergistycznego dziatania bakteriobojczego, skutecznego
réwniez wobec wielu szczepow opornych na inne antybiotyki
B-laktamowe. Dzieki temu lek moze stanowic cenng opcje
terapeutyczng w zakazeniach wywotanych przez wielole-
kooporne pateczki Gram-ujemne, w tym szczepy z rodzaju
Enterobacterales oraz Pseudomonas aeruginosa.

Podstawg rejestracji byty wyniki badania Ill fazy EN-
HANCE-1, obejmujgcego 530 hospitalizowanych pacjentéw
z powiktanymi zakazeniami uktadu moczowego. Wykazano
W nim wyzszg skuteczno$c kliniczng i mikrobiologiczng lecze-
nia cefepimem z zidebaktamem w poréwnaniu z meropenem
(89,0% vs 68,4%).

Najczestsze dziatania niepozadane obejmuja biegunke,
reakcje w miejscu podania, zwiekszenie aktywnosci enzymow
watrobowych i dodatni wynik testu Coombsa. Do istotnych
ostrzezen nalezg ciezkie reakcje nadwrazliwosci, w tym
anafilaksja, a takze neurotoksycznos¢ zwigzana z obecno-
$cig cefepimu, manifestujgca sie zaburzeniami $wiadomosci,
splataniem, drgawkami lub encefalopatia, zwtaszcza
u pacjentéw z niewydolnoscia nerek wymagajacych
odpowiedniej modyfikacji dawkowania.

Zrédto:
https:/www.fda.gov/drugs/novel-drug-approvals-fda/
novel-drug-approvals-2026, stan z dnia 14.06.2026.
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Rozwoj diagnostyki raka piersi

Rak piersi pozostaje jednym z najczesciej rozpoznawa-
nych nowotworéw u kobiet na $wiecie, dlatego inten-
sywhnie prowadzone sg badania majace na celu poprawe
jego profilaktyki, diagnostyki i leczenia.

Wedtug National Cancer Institute (NCI) obecne prace
koncentruj3 sie przede wszystkim na bardziej spersonalizowa-
nym podejéciu do opieki nad pacjentkami oraz ograniczeniu
nadmiernego leczenia.

W obszarze diagnostyki rozwijane s3 nowe strategie
badan przesiewowych, uwzgledniajace indywidualne ryzyko
zachorowania. Trwajg badania oceniajace skutecznos¢ mammo-
grafii tréjwymiarowej (tomosyntezy) oraz wykorzystania sztucz-
nej inteligencji do interpretacji obrazéw mammograficznych.
Szczegdlng uwage poswieca sie takze rakowi przewodowemu in
situ (DCIS), uznawanemu za stan przedinwazyjny. Wyniki badan
sugeruja, ze u czesci kobiet z DCIS o niskim ryzyku mozliwe
moze by¢ aktywne monitorowanie zamiast natychmiastowego
leczenia chirurgicznego, co mogtoby ograniczy¢ zjawisko nad-
rozpoznawalnosci i nadmiernej terapii.

Postep obserwuje sie réwniez w leczeniu raka piersi.
Oprdcz klasycznych metod, takich jak chirurgia, radioterapia
i chemioterapia, rozwijane s3 nowoczesne terapie celowane
oraz immunoterapia. W ostatnich latach zatwierdzono nowe
leki, w tym doustne selektywne degradatory receptora estro-
genowego (SERD) oraz przeciwciata sprzezone z cytostatyka-
mi. Obiecujgce wyniki uzyskano miedzy innymi dla datopota-
mabu derukstekanu oraz trastuzumabu derukstekanu, ktére
poprawiaja rokowanie u wybranych grup pacjentek z za-
awansowanym lub przerzutowym rakiem piersi. Prowadzone
sg réwniez badania nad zastosowaniem terapii komorkowych,
takich jak limfocyty naciekajace guz (TIL) czy zmodyfikowane
limfocyty T.

Istotnym kierunkiem badan jest takze poprawa jakosci zy-
cia. Analizowany jest wptyw choroby oraz leczenia na funkcjo-
nowanie fizyczne i psychiczne, zdrowie sercowo-naczyniowe,
zaburzenia poznawcze oraz sytuacje spoteczng i ekonomiczng
pacjentéw. Dynamiczny rozwéj badan nad rakiem piersi daje
nadzieje na bardziej skuteczne, bezpieczniejsze i lepiej dopaso-
wane do potrzeb chorych strategie postepowania.

Zrodto:
https:/www.cancer.gov/types/breast/research, stan
z dnia 14.06.2026.
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Z wyksztatcenia - farmaceutka, z pasji -
ultrakolarka i promotorka zdrowego stylu
zycia. Z potrzeby serca - zatozycielka
fundacji wspierajacej kobiece kolarstwo.

Z mitosci do dziedzictwa - restauratorka,
ktora bielska apteke przeksztatcita w ,,zywe
muzeum” farmacji i smakow. O energii, sile
zespotu, codziennych wyzwaniach i o tym,
jak tamie stereotypy ,kobieta-wulkan”,
rozmawiamy z Aling Kilinan.

ani Alino, jest Pani farmaceutka
Pz wyksztatcenia i tradycji rodzin-
nych, ultrakolarka, restauratorka,
specjalistka medycyny podrézy, szefowa
fundacji Babska Korba. Wielu méwi
o Pani ,wulkan energii”. Ktéra z tych
pasji jest Pani najblizsza?

Szczerze moéwiac, kazda pasja jest

mi réownie bliska. Mam wielkie szczescie
do fantastycznych ludzi, ktérzy mnie
wspieraja, dzieki czemu moge realizo-
wac sie na réznych polach. To wtasnie
ludzie, ktérymi sie otaczam, sprawiaja,
ze wszystkie moje aktywnosci sg mozli-
we i moge znajdowac na nie czas.

Farmacja byta pierwsza, a wybor ten nie
byt przypadkowy...

Tak, to wtasciwie powrét do korze-
ni. Wychowywatam sie - mozna powie-
dzie¢ - w aptece. Farmacja towarzyszy
mi od najmtodszych lat. Jako dziecko
odwiedzatam apteke rodzicéw, doskona-
le pamietam wszechogarniajacy zapach
receptury aptecznej, przygotowywanie
optatkéw skrobiowych, reczne robienie
lekow. To wszystko sprawito, ze farmacja
zapisata sie mocno w moich wspomnie-
niach, a mito$¢ do receptury aptecznej
wiasnie ostatnio wraca.

Na farmacje probowatam dostaé
sie juz po maturze. Za pierwszym razem
sie nie udato - trafitam wtedy na chemie
na Uniwersytet Jagiellonski. Dopiero
na drugim roku przeniostam sie na farma-
cje. Dtugo sie wahatam, ale z perspektywy
czasu wiem, zZe to byta wiasciwa decyzja,
cho¢ zderzenie z rzeczywistoscig po
studiach byto brutalne. Moi rodzice uznali,
Ze najpierw powinnam zdoby¢ doswiad-
czenie poza rodzinng apteka, dlatego przez
niemal dziewiec¢ lat pracowatam w réznych
miejscach. Zdobytam ogromnga wiedze,
poznatam rézne podejscia do zarzadza-
nia apteka. Dopiero wtedy ustyszatam
od rodzicow: ,To jest ten moment, mozesz
z nami pracowac”. Ta perspektywa byta dla
mnie bardzo cenna. Dzi$ wiem doktadnie,
jaka apteke chce prowadzi¢ i konsekwent-
nie do tego daze.

Jaka jest Pani wymarzona apteka?
Blisko potrzeb pacjenta. Opie-
ke farmaceutyczng nad pacjentem

e

wdrazatam, zanim stato sie to modne.
Dzis, wspdlnie z lekarzami, prowadzimy
takze pilotazowy projekt dzielenia lekow
dla pacjentéw - jestem z tego bardzo
dumna. Uwazam, Ze to jest przestrzen,
w ktérej farmaceuta jest niezastapio-
ny. Samo dzielenie lekéw i przeglady
lekowe majg sens, gdy przektadaja sie
na realng pomoc pacjentowi. Przygoto-
wujemy np. saszetki z lekami rozpisa-
nymi co do godziny i daty - to ogromne
wsparcie, zwtaszcza dla catych rodzin
i 0sdb starszych, ktére majg problem
z tzw. wielolekowoscia. Wspotpracujemy
z DPS-ami i osrodkami rehabilitacyjnymi.
Uwazam, Ze to jedna z pierwszych
ustug, ktéra w Polsce naprawde powinna
by¢ refundowana. Potencjat farmaceu-
ty jest wcigz niewykorzystany w tym
zakresie - a przeciez znamy sie na le-
kach najlepiej ze wszystkich zawodow
medycznych, jestesmy w stanie wytapac
niuanse farmakoterapii.

Prawidtowa opieka nad pacjentem
to nie tylko wykonanie badan, na przy-
ktad lipidogramu czy pomiaru cukru.

To réwniez edukacja w zakresie prawi-
dtowego stylu zycia, diety, ruchu. A jesli
profilaktyka nie przynosi efektow -
przekierowanie pacjenta do odpowied-
niego lekarza, ktéry zdecyduje o leczeniu
farmakologicznym. Taka kompleksowa
opieka, ktéra nie zostawia pacjenta
samego z wynikami badan, ma wedtug
mnie najwiekszy sens. W moim zespole
wiasnie tak dziatamy.

Kiedy jest sie tak aktywna osobg jak
Pani, tatwiej chyba przekonac pacjenta
do zdrowego trybu zycia i aktywnosci
fizycznej. Powiedzie¢, ze jezdzi Pani re-
gularnie na rowerze, to nie powiedziec¢
nic o Pani pasiji...

Obecnie wiecej biegam niz jezdze
na rowerze ($miech). Przygotowuje mo-
jego psa, dziewieciomiesiecznego border
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collie o imieniu Bigos, do wspdlnych
podrézy rowerowych. Marze, zeby z psem
przejecha¢ rowerem przez Afryke - pla-
nujemy wspolng wyprawe przez Namibie.
Musimy sie do niej dobrze przygotowad.

Przed pierwsza ekstremalng wyprawa
rowerow3 po Europie, Transcontinental
Race, gdzie do przejechania miata Pani
cztery tysigce kilometréw, przygotowan
nie byto zbyt wiele...

Tak ($miech), znajomi dziwili sie,
ze podjetam to wyzwania i zastanawiali
sie, czy dam rade. Pojechatam tam jako
jedna z 20 kolarek na $wiecie, codziennie
miatam do pokonania trase okoto 200
kilometréw. Takie wyzwania ucza pokory,
ale pokazuja réwniez, ze najwazniejsze
nie sa idealnie wyéwiczone miesnie,
a mocna psychika. Niezwykle pomagata
mi takze wiedza farmaceutyczna - rany
od siodetka to chyba najgorsze, z czym
przychodzi sie zmagac uczestnikom wy-
$cigu. Moja przewaga byto to, ze wiedzia-
tam, jak sobie radzi¢ w takich sytuacjach.

Transcontinental Race przez Europe
ukonczyta Pani dwukrotnie. Potem
byty wyscigi ultra Trans Pyrenees, Race
Through Poland, a takze Race Around
Rwanda. Co dla Pani byto najwiekszym
sukcesem?

Bez watpienia wyscig w Pirenejach.
Trasa - tysiagc kilometréw - biegta przez
gbry, a sume przewyzszen, jaka musieli-
$my pokonaé, mozna poréwnac do trzy-
krotnego zdobywania Mount Everestu.
Dodatkowo jechatam tam jako jedyna ko-
bieta. Wyscig ukonczytam na 18. miejscu.
To moje najwieksze sportowe osiggniecie,
a dodam, ze amatorsko zaczetam jezdzi¢
na rowerze dopiero w wieku 38 lat.
Potem byt udziat w Race Around Rwan-
da - wspaniata przygoda i mozliwosé
zobaczenia Afryki. Rower to najlepszy
i najszybszy sposob na zwiedzanie $wiata,
pozwala lepiej poznac kraje i lokalnych
mieszkancéw. Daje niesamowitg wolnos¢
i mozliwos$¢ interakgji z ludzmi.

Kolarska pasje stara sie Pani zaszczepic
w innych kobietach. Na czym polega
dziatalnos¢ fundacji Babska Korba,
ktéra zatozyta Pani kilka lat temu?

! MAGAZYN POLSKIEJ GRUPY FARMACEUTYCZNEJ
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Fundacja, ktorg prowadze razem
z przyjaciétka, powstata, by wspierac
kobiece kolarstwo w Polsce. Organizu-
jemy bezptatne wyjazdy, treningi online
dostepne s3 dla kazdej kobiety - bez
wzgledu na wiek czy kondycje, wystarczy
chcie¢ i mie¢ rower! Szyjemy wtasng
odziez kolarska, a dochdd przeznaczamy
na rozwdj fundacji, prowadzimy szkolenia,
podcasty o serwisowaniu roweréw czy
pakowaniu sie na wyprawy. Budujemy
spotecznosc¢ - klub dziata juz w ponad
10 miastach, planujemy coraz wiecej.
Mamy fundusze na stypendia dla kolarek.
Zapewniamy trenera, opieke dietetyka
i fizjoterapeuty. Program jest otwarty dla
kobiet w réznych kategoriach wiekowych
i na réznych poziomach zaawansowania.
Nie ma znaczenia, czy dopiero rozpoczy-
naja swoja przygode z kolarstwem, czy
sg juz doswiadczone. Szczegdlng uwage
zwracamy na kobiety, ktére wykazuja
nie tylko sportowy talent, ale takze
zaangazowanie spoteczne, pozytywnie
wptywaja na lokalng spotecznosé.

Pani energia i lokalne zaangazowa-

nie spoteczne zaowocowaty kolejng
aktywnosciag - otworzyta Pani bistro
w historycznej aptece w Bielsku-Biatej.
Skad pomyst na takie miejsce?

To miejsce ma ogromne znaczenie
nie tylko dla mnie - to kawat farmaceu-
tycznej historii Bielska-Biatej. Urodzitam
sie tu, stad pochodzi moja rodzina, a méj
tata nawet przez chwile pracowat w tej
aptece. Lokal stat pusty przez kilka lat,
miasto bardzo chciato, by znéw dziatata
tam apteka, ale ze wzgledu na miejsce
i konkurencje nie miato to sensu ekono-
micznego. Najpierw wynajetam ten lokal
na sklep zielarski, ale to sie nie sprawdzito.
Gdy nowy konserwator zabytkéw zmienit
zagospodarowanie dla tej przestrzeni,
otworzyta sie dla mnie nowa mozli-
wos¢ - mogtam zrealizowac swoj pomyst.
A doskonale wiedziatam, czego chce!
Wraz z cudownym zespotem - Ewa, Basig
i Mackiem - otworzytam Bistro w Starej
Aptece. To prawdziwe ,zywe muzeum
farmacji”’ - autentyczne, historyczne
whnetrza, odrestaurowane meble, moje
rodzinne apteczne eksponaty. Mozna
u nas zjesc¢, napic sie i postuchac historii
opowiadanych przez nasz personel, ktéry
naprawde ma dar do wciagania ludzi

RECEPTA.PL

w Swiat aptekarski. Nie chcieliSmy tworzy¢
martwego muzeum, tylko miejsce spotkan
i doswiadczen - zeby kazdy mégt poczuc
klimat dawnych aptek i zrozumiec, jak
wygladata praca farmaceuty. Personel nie
tylko gotuje - opowiada o historii apteki

i pracy farmaceutdw, przytacza anegdoty.
Planujemy réwniez warsztaty dla dzieci

i dorostych dotyczace pracy w aptece i re-
ceptury. W menu nasi goscie znajdg zdro-
wotne bezalkoholowe nalewki i napoje
ziotowe. Drinki podajemy w kolbach, wode
w menzurkach - odkrywamy przed gos¢mi
laboratoryjny $wiat apteki. Potrawy oparte
sg na starych, lokalnych przepisach - inspi-
rujemy sie historig regionu. Bielsko-Biata
byta kiedy$ miastem kosmopolitycznym,
tu krzyzowaty sie tradycje kuchni polskiej,
austriackiej, Slaskiej, niemieckiej. Uwielbia-
my taczy¢ te watki.

Odwiedzaja Was farmaceuci?

Tak! Przyjezdzajg z catej Polski.
Niedawno mieliémy wizyte czterech
farmaceutek z Tarnowa. Marze, by Bistro
w Starej Aptece stato sie miejscem
integracji $Srodowiska - troche na wzér
aptecznego klubu. Chcieliby$my scala¢
to $rodowisko, ale w luzny, fajny sposéb.

Ale przegladéw lekowych w bistro Pani
nie robi?

Nie (Smiech), cho¢ przyznam,
ze klienci pytaja o nie, a za posrednic-
twem bistro czasem do mnie trafiaja.
Ostatnio spotkatam pana, ktory byt
zainteresowany konsultacja z zakresu me-
dycyny podrozy, ktdra takze sie zajmuje.

To kolejna aktywnosé, ktéra Panig
angazuje?

Bytam jedna z pierwszych spe-
cjalistek medycyny podrézy w Polsce.
Uwielbiam ten temat, bo sama duzo
podrézuje. Wiem, czego mozna sie

spodziewac podczas wyjazdu w rézne
rejony $wiata i jak sie do takiej podrozy
dobrze przygotowad. To ogromny
zakres wiedzy, bo medycyna podrézy
nie ogranicza sie jedynie do zlecenia
szczepien. To catosciowa opieka nad
podréznikiem. Staram sie, zeby osoba
bedaca pod moja opieka miata ze mna
staty kontakt i w razie niepokoju mogta
napisa¢ do mnie przez WhatsApp.

| musze przyznad, ze pacjenci tego nie
naduzywaja. Uwazam, ze apteki maja
ogromny potencjat, aby prowadzi¢
medycyne podrézy. To bardzo przyszto-
$ciowy temat. Warto sobie uswiadomic,
ze opieka nad osobg podrézujaca nie
jest wytacznie domeng lekarzy. Kom-
petencje farmaceuty sprawdzajg sie

w medycynie podrézy idealnie.

Jak udaje sie Pani pogodzic tyle dzia-

tan na raz? Doba ma przeciez tylko 24
godziny, musi by¢ Pani mistrzem logistyki
i zarzadzania czasem. Jak to sie robi?

Méj tata uwaza mnie za najgo-
rzej zorganizowang osobe na $wiecie
(Smiech). Wiem jednak jedno - cata
tajemnica tkwi w energii i zespole. Mam
wokét siebie fantastycznych ludzi -

w rodzinie, w pracy, w fundacji. Bez nich
nic by sie nie udato.

Energia to jedno, a drugie to umie-
jetno$¢ budowania zespotu i wspdlnej
pracy - tego uczytam sie latami. Nie
zawsze wszystko sie udaje, czasem
popetniam btedy, ale warto prébowac.
Najwazniejsze, by sie nie poddawaé
i szuka¢ wsparcia ludzi, ktérzy sg réwnie
pozytywnie nastawieni.

Dziekuje za rozmowe.

Artykut jest przedrukiem publikacji
z magazynu ,Lekko”.
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WYJATKOWY MAGAZYN DLA PACJENTOW
TWOJEJ APTEKI

Poradniki | Wywiady | Krzyzowki | Nagrody

Facebook

Instagram



3x NA ZYWO W TV

Podczas trzech wejs¢ na zywo

W programie ,Dzien Dobry TVN
Wakacje” ambasadorki DERMI Sun
dzielity sie praktycznymi poradami
dotyczacymi ochrony przeciwstonecznej
oraz prezentowaty produkty marki
szerokiej publicznosci.

CZTERY SETKI JEDNA

MIASTA ODWIEDZAJACYCH OCHRONA DLA CALEJ RODZINY*
*DLA DOROSLYCH | DZIECI OD 1. ROKU ZYCIA.

SWINOUIJSCIE | MIEDZYZDROJE | DZIWNOW | KOLOBRZEG

ODWIEDZILY NAS
INFLUENCERKI

Twoérczynie internetowe wraz

z rodzinami pokazywaty swoim
spotecznosciom atrakcje strefy DERMI
Sun, produkty marki oraz wakacyjna
atmosfere Projektu Plaza. Ich relacje
dotarty do tysiecy odbiorcéw, inspirujac
do odpowiedniego korzystania

ze stonca. Ich materiaty obejrzycie

na Instagramie @ochjakmidermi.

= & |
WEIJIDZ NA INSTAGRAM E Ly
@OCHIAKMIDERMI :

| ZOBACZ RELACIE I

Z CALEJ TRASY

PROJEKTU PLAZA!

CO DZIALO SIE W STREFIE?
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Konsultacje Testowanie Zakupy Mis Dmuchana Atrakcje Chill Scianka Konkursy
ekspertéw  produktow DERMIS  zjezdzalnia dla dzieci zone zdjeciowa z nagrodami

MGIEEKA
OCHRONNA

) g=

DZIEKUJEMY, ZE BYLISCIE Z NAMI!
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Novaliv
Vocasept

24 pastylki do ssania

Suplement diety

v Prawoslaz lekarski wptywa kojaco na
gardto, krtan i struny gtosowe

v Ekstrakt z owocu dzikiej rézy jest
naturalnym Zrédtem witaminy C

v Midéd 80 mg. Ekstrakt z owocu dzikiej
rézy 22,9 mg (w tym witamina C
16 mg). Ekstrakt z korzenia
prawoslazu 40 mg. Ekstrakt
z propolisu 25 mg Cynk 2 mg

v/ Zawiera substancje stodzace. Bez

dodatku cukru. Zawiera naturalnie
wystepujace cukry

Produkt polecany dla oséb:

v
v

pracujacych gtosem

narazonych na czeste ekspozycje
na czynniki podrazniajgce gardto
(np. dym tytoniowy)

Novativ Vocasept z miodem i propolisem o smaku
pomaranczowym to suplement diety zawierajacy
w swoim sktadzie miéd wielokwiatowy, ekstrakty
roslinne (ekstrakt z owocu dzikiej rézy i ekstrakt

z korzenia prawoslazu), ekstrakt z propolisu

oraz cynk w postaci glukonianu cynku. Zawiera

substancje stodzaca. Ekstrakt z owocu dzikiej rézy
jest naturalnym Zrédtem witaminy C. Witamina C
i cynk wspierajg prawidtowe funkcjonowanie
uktadu odpornosciowego.

Produkt przeznaczony dla dzieci powyzej 4 r.z.
i 0séb dorostych.

Novativ

suplementy diety

Papmtrllaz
Fraatak] wilyws
.
ST | Wity g,

¥

bezglutenowy bez soi

&

bez laktozy

Sktad
W jednej pastylce: miod wielokwiatowy 80 mg, ekstrakt z owocow dzikiej rozy 22,9 mg, w tym
witamina C 16 mg, ekstrakt z korzenia prawoslazu 40 mg, ekstrakt z propolisu 25 mg, cynk
2meg.

Sktadniki Funkcja Srednia ilos¢ na % RWS*

technologiczna 1 pastylke

Miod wielokwiatowy Substancja aktywna 80mg -
Ekstrakt z owocu dzikiej rézy 22,9 mg B
(Rosa canina L.) Substancja aktywna 20%
W tym witamina C: 16mg °
Ekstrakt z korzenia prawoslazu N
(Althaea officinalis L) Substancja aktywna 40 mg -
Ekstrakt z propolisu Substancja aktywna 25mg -
Cynk Substancja aktywna 2mg 20%
Izomalt Substancja pomocnicza -

» o
Miod w prpszku (0.1% Substancja pomocnicza -
zawartosci)

Kwas cytrynowy Substancja pomocnicza -

Naturalny olejek

. Substancja pomocnicza -
pomaranczowy

Kurkumina Barwnik -

* RWS - referencyjna wartosc spozycia

Jak stosowac

Zalecana dzienna porcja do spozycia: dzieciw wieku od 4-12 lat: do 2 pastylek dziennie. Dzieci
powyzej 12 lat i dorosli: do 5 pastylek dziennie.

Pastylke nalezy przyjmowac po positku, ssa¢ powoli i nie rozgryzac.

Srodki ostroznosci

Nie stosowac w razie nadwrazliwosci na ktorykolwiek ze sktadnikow.

Nie nalezy przekraczac zalecanej porcji do spozycia w ciagu dnia. Suplement diety nie moze
by¢ stosowany jako substytut (zamiennik) zréznicowanej diety. Zalecany jest zrownowazony
sposob zywienia i zdrowy tryb zycia. Suplementy diety powinny by¢ przechowywane w sposob
niedostepny dla matych dzieci.

Przechowywanie

Przechowywac w suchym miejscu w temperaturze pokojowej (15-25 st. C) w sposob niedo-
stepny dla matych dzieci.

Producent

Medicinae Sp. z 0.0, ul Zbaszynska 3, 91-342 £6dz, Polska

REKLAMA

VINVIATY

Simegasin
Forte

30 kapsutek miekkich
Wyréb medyczny

FORTE

ol medpcery

SyTretyhan M
& ST, S i
 Qary acdvians
& mRAT SN OlpgnialyTing:

S0 MAPSALER MIEKKICH
FEAPSUE A CRIMME

v Wysoka dawka symetykonu - 240 mg

v Stosowac od 12. roku zycia

Wyréb medyczny Simegasin Forte przeznaczony jest do stosowania
w celu tagodzenia uczucia petnosci, uczucia wzdecia, odbijania,
dolegliwo$ci zwigzanych z nadmiernym gromadzeniem sie gazéw
oraz powietrza w przewodzie pokarmowym, ktére powoduja
napiecie i ucisk w jelitach. Simegasin Forte zmniejsza napiecie
powierzchniowe pecherzykéw gazoéw w jelitach, przez co utatwia
ich pekanie, a nastepnie wydalanie. Symetykon wykazuje dziatanie

powierzchniowe i nie wchodzi w jakiekolwiek reakcje chemiczne.
Jest substancja farmakologicznie i fizjologicznie obojetna.
Simegasin Forte przeznaczony jest do stosowania pomocniczo
w celu przygotowania pacjentéw do badan diagnostycznych
jamy brzusznej (ultrasonografii, endoskopii, radiografii

i kolonoskopii) i w celu usuniecia z przewodu pokarmowego
gazow i powietrza, co poprawia jakos¢ uzyskiwanych obrazéw.

Sktad

Symetikon 240 mg

Jak stosowac

Objawy zwiazane z napieciem i uciskiem w jelitach:

Doroéli: doraznie, 1 kapsutka, 2-4 razy dziennie. Maksymalnie 4 kapsutki dziennie (960 mg
symetykonu). Kobiety w ciazy: dawkowanie i sposob uzycia wedtug zalecen lekarza lub farma-
ceuty. Dzieci powyzej 12. roku zycia: 1 kapsutka dziennie.

Kapsutki SIMEGASIN FORTE stosuje sie doustnie, przed positkiem lub po positku, popijajac
odpowiednia iloscia ptynu (np. 1 szklanka wody). W trakcie stosowania preparatu nie zaleca
sie picia napojow gazowanych.

Przeciwwskazania

Kiedy nie stosowa¢ wyrobu medycznego SIMEGASIN FORTE: w przypadku nadwrazliwosci
na symetykon lub ktérykolwiek ze sktadnikdw wyrobu, u dzieci w wieku ponizej 12. roku zycia,
w przypadku stwierdzenia lub podejrzenia perforacji lub niedroznosci przewodu pokarmowego.
Srodki ostroznosci

Nie wolno stosowac wiecej niz 4 kapsutki dziennie u dorostych i 1 kapsutke dziennie u dzie-
ci powyzej 12. roku zycia. Symetykon moze zmniejsza¢ biodostepnos¢ jednoczesnie zazy-

wanych lekéw. W przypadku koniecznosci jednoczesnego stosowania wraz z innymi pro-
duktami, w tym lekami, nalezy zachowac co najmniej godzinna przerwe pomiedzy zazyciem
wyrobu medycznego SIMEGASIN FORTE iinnych preparatow. W razie watpliwosci nalezy
skonsultowac sie z lekarzem lub farmaceuta. W przypadku jednoczesnego stosowania le-
wotyroksyny oraz symetykonu nalezy zachowac 4-godzinny odstep. Jezeli objawy nasilaja
sie lub utrzymuja sie przez dtuzszy czas, nalezy zasiggnac porady lekarza. Brak dostepnych
danych na temat wptywu wyrobu na obstuge maszyn oraz kierowanie pojazdami.
Preparatu nie stosowac u dzieci ponizej 12. roku zycia.

Ze wzgledu na dziatanie symetykonu i brak jego wchtaniania z przewodu pokarmowego do orga-
nizmu, nie sa spodziewane szkodliwe skutki stosowaniawyrobu w okresie ciazy i karmienia piersia.
Przechowywanie

Przechowywac w suchym miejscu, w temperaturze pokojowej (15-25 st. C), w sposéb niedo-
stepny dla matych dzieci.

Dystrybutor:

Medicinae Sp.z 0.0, ul Zbaszynska 3, 91-342 £6dz, Polska

Producent:

Curtis Health Caps S.A., Wysogotowo, ul. Batorowska 52, 62-081 Przezmierowo



Novativ Na Sen

Novativ

suplementy diety

z melatoninag

tabletki 30 szt.
Suplement diety

Produkt polecany dla oséb, ktore:

4
4

maja trudnosci z zasypianiem

czesto podrdzuja, przez co narazone
sg na zmiane strefy czasowej

pracuja zmianowo

narazone sg na chroniczny stres
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bez dodatku bez laktozy bezglutenowy dla wegan bez soi

cukru

NOVATIV Na Sen z melatoning to suplement
diety, ktory zawiera ekstrakty z szyszek
chmielu, lisci melisy i znamienia krokusa
uprawnego oraz witaminy z grupy B,
melatonine i magnez. Ekstrakt z melisy

pomaga w zasypianiu. Witaminy z grupy B
wspierajg utrzymanie prawidtowych funkgcji
psychologicznych. Melatonina pomaga

w skréceniu czasu potrzebnego na zasniecie.

Sktad

Sole magnezowe kwasu cytrynowego; substancja wypetniajaca: sorbitol; ekstrakt z szyszki
chmielu (Humulus lupulus L.) DER 4:1; ekstrakt z liscia melisy (Melissa officinalis L.) DER 5:1; tle-
nek magnezu; substancja przeciwzbrylajaca: sole magnezowe kwasow ttuszczowych; ekstrakt
ze znamienia szafranu uprawnego (Crocus sativus L.) DER 4:1; stabilizator: glikol polietylenowy;
chlorowodorek pirydoksyny (witamina B6); chlorowodorek tiaminy (witamina B1); melatoni-
na; cyjanokobalamina (witamina B12).

Wskazania

Problemy z zasypianiem.

Dziatanie

Ekstrakt z szyszek chmielu wspiera prawidtowe funkcjonowanie uktadu nerwowego. Ekstrakt
z liscia melisy zmniejsza uczucie napiecia i rozdraznienia. Ekstrakt ze znamienia szafranu
uprawnego wspiera utrzymanie rownowagi emocjonalnej i poprawia nastréj. Witaminy z gru-
py B pomagaja w utrzymaniu prawidtowych funkcji psychologicznych. Melatonina utatwia
i przyspiesza zasypianie. Magnez pozytywnie wptywa na funkcjonowanie uktadu nerwowego.
Przeciwwskazania

Nie stosowac w razie nadwrazliwosci na ktérykolwiek ze sktadnikow.

Srodki ostroznosci

Nie nalezy przekraczac zalecanej do spozycia porcji w ciagu dnia. Suplement diety nie moze
by¢ stosowany jako substytut (zamiennik) zréznicowanej diety. Zalecany jest zréwnowazony
sposob zywienia i zdrowy tryb zycia. Suplementy diety powinny byc przechowywane w sposéb
niedostepny dla matych dzieci.

Jak stosowac

1 tabletka dziennie.

Producent

Medicinae Sp.z 0.0, ul Zbaszynska 3, 91-342 £6dz, Polska

REKLAMA

VINVIATY

Novativ
Diosmina Plus

kapsutki, 60 szt.

Suplement diety

v Woysoka zawartos$¢ diosminy -
50 mg i hesperydyny - 50 mg

v Sktad wzbogacony o ekstrakt
z nasion kasztanowca, ekstrakt
z korzenia ruszczyka kolczastego
i witamine C

v 60 kapsutek to 2 miesigce

suplementacji

Suplement diety Novativ Diosmina Plus
kapsutki to mieszanka diosminy, hesperydyny,
witaminy C i ekstraktéw roslinnych.

Witamina C pomaga w produkcji kolagenu
w celu zapewnienia prawidtowego
funkcjonowania naczyn krwionos$nych.

Ruszczyk kolczasty przynosi ulge i uczucie
lekkosci w nogach. Kasztanowiec zwyczajny
wspomaga krazenie krwi w mikronaczyniach
i pomaga zmniejszac¢ uczucie ciezkich nég.

Novativ

suplementy diety
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Sktad

Diosmina: hesperydyna 9:1, zelatyna, ekstrakt z nasion kasztanowca standaryzowany na 1%
escyny, ekstrakt z korzenia ruszczyka kolczastego standaryzowany na 1% ruskogenin, wita-
mina C (kwas L-askorbinowy), substancja przeciwzbrylajaca: sole magnezowe kwasow ttusz-
czowych.

Sktadnik 1 kapsutka % RWS*
Witamina C 40 mg 50%
Diosmina 450 mg -
Hesperydyna 50 mg -
Ekstrakt z nasion kasztanowca, w tym: 90 mg -
escyna 0,9 mg -

Ekstrakt z korzenia ruszczyka kolczystego,wtym: 70 mg -
ruskogeniny 0,7 mg -

* RWS - referencyjna wartosc spozycia

Jak stosowac

Zalecana porcja do spozycia w ciagu dnia niezbedna do uzyskania korzystnego dziatania pro-
duktu to 1 kapsutka dziennie. 1 kapsutke dziennie spozyc po positku, popijajac duza iloscig
wody.

Srodki ostroznosci

Suplement diety przeznaczony dla 0sob dorostych. Kobiety w ciazy i karmiace piersia przed
zastosowaniem powinny skonsultowac sie z lekarzem. Nie stosowac u o0séb chorujacych
na nadcisnienie tetnicze, przerost prostaty oraz niewydolnos¢ nerek. Przy stosowaniu prepa-
ratéw z ruszczykiem zaleca sie ostroznosc z lekami blokujacymi receptory a-adrenergicznymi
i antagonistami wapnia.

Nie nalezy przekraczac zalecanej porcji do spozycia w ciagu doby. Nie stosowac preparatu
w przypadku nadwrazliwosci na ktorykolwiek z jego sktadnikow. Nie nalezy stosowac suple-
mentu po uptywie daty minimalnej trwatosci. Suplement diety nie moze by¢ stosowany jako
substytut zréznicowanej diety. Zaleca sie zréwnowazony sposdb zywienia i zdrowy tryb zycia.
Przechowywanie

Przechowywac w suchym miejscu w temperaturze pokojowej. Chronic od $wiatta. Przechowy-
wac w sposdb niedostepny dla matych dzieci.

Producent

Medicinae Sp. z 0.0, ul Zbaszynska 3, 91-342 £6dz, Polska



Novativ

suplementy diety

JellMe
Melatonina

zelki 180 g, ok. 60 zelek
Suplement diety

Novativ
Magnez Skurez

50 tabletek dojelitowych
Suplement diety

ell
me

v 120 mg magnezu w zalecanej dziennej
porcji (2 tabletki) w organicznej formie
cytrynianu magnezu

(Novativ
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CYTRYMIAMN

Produkt zalecany osobom:
v/ majacym trudnosci z zasypianiem

v prowadzacym nieregularny tryb zycia

Produkt w tabletkach dojelitowych & it ﬁ i pracujgcym zmianowo

g - e,
Sktad dodatkowo wzbogacony y ' _ dojeiiowe) | ® v podréiu!'acym, zwtaszcza zmieniajagcym
o potas, witamine D, witamine Bé oo AT strefy klimatyczne

i B12

- a5 T TARLETH O ‘"U.

B 0 ® @ ®

bez doda
cukru

tku bez laktozy bezglutenowy dla wegan bez soi

Sktad

magnez (cytrynian magnezu) 60 mg; potas (cytrynian potasu i glukonian potasu) 150 mg; wi-
tamina Bé (pirydoksyna) 1,4 mg; witamina D (cholekalcyferol) 2,5 pg; witamina B12 (cyjano-
kobalamina) 1,25 pg.

Zalecana dzienna porcja do spozycia zawiera:

v poszukujgcym tagodnego wsparcia snu

v ktore nie chca przyjmowac tabletek

Sktad

syrop glukozowy, cukier, woda, Zelatyna wieprzowa, regulator kwasowosci: kwas cytrynowy;
ekstrakt z korzenia koztka lekarskiego (Valeriana officinalis) DER 4:1, stabilizator: sorbitole;
ekstrakt z kwiatu lawendy (Lavandula angustifolia mill) DER 4:1; ekstrakt z kwiatow rumian-
ku (Matricaria chamomilla L.) DER 4:1; olej roslinny stonecznikowy; koncentrat soku z czarnej
marchwi, aromat malinowy; ekstrakt z kwiatéw bzu czarnego (Sambucus nigra L.) DER 4:1; wi-
tamina Bé (chlorowodorek pirydoksyny), melatonina, substancja glazurujaca: wosk carnauba;
barwnik: btekit brylantowy FCF.

Sktadnik 1zelek % RWS*

Ekstrakt z korzenia koztka lekarskiego (Valeriana officinalis) DER 4:1 30 mg -

Ekstrakt z kwiatu lawendy (Lavandula angustifolia mill) DER 4:1 10mg -
Sktadnik 2 tabletki RWSs* JellMe Melatoni ¢ | t diet
ellivie Melatonina to suplement die ot ; i i .
Potas (cytrynian potasu i glukonian potasu) 300mg 15% . X p y Ekstrakt z kwiatow rumianku (Matricaria chamomilla L.) DER 4:1 10mg _
w postaci zelek zawierajacy w sktadzie :
Novativ Magnez Skurcz to suplement diety, Magnez (sole magnezowe kwasu cytrynowego) 120 mg 32% naturalne ekstrakty z korzenia koztka Ekstrakt z bzu czarnego (Sambucus nigra L.) DER 4:1 36mg -
w sktad ktérego wchodza: magnez, potas, Witamina B (chlorowodorek pirydoksyny) 28mg 200% lekarskiego, kwiatu lawendy, kwiatow Witamina B (chlorowodorek pirydoksyny) 14mg  100%
witamina B6, witamina D i witamina B12. Witamina D (cholekalcyferol) 5ug 100% rumianku i bzu czarnego oraz melatonine Melatonina 1mg -
Magnez przyczynia Sie do utrzymania Witamina B, , (cyjanokobalamina) 2,5pg 100% I Wltamlne Bé. *% RWS - referencyjna wartosc spozycia

prawidtowego metabolizmu energetycznego

i utrzymania prawidtowej réwnowagi
elektrolitowej. Potas i witamina D pomagaja
w prawidtowym funkcjonowaniu miesni.
Witamina Bé i witamina B12 przyczyniaja sie
do zmniejszenia uczucia zmeczenia i znuzenia.

Produkt przeznaczony dla oséb dorostych.

* RWS - referencyjna wartos¢ spozycia dla osoby dorostej

Jak stosowac

Zalecane dzienne spozycie to 2 tabletki dziennie. Potknac i popi¢ woda. Najlepiej zazy¢ po
positku.

Srodki ostroznosci

Nie stosowac w razie nadwrazliwosci na ktorykolwiek ze sktadnikow.

Nie nalezy przekraczac zalecanej porcji do spozycia w ciagu dnia. Suplement diety nie moze
by¢ stosowany jako substytut (zamiennik) zroznicowanej diety. Zalecany jest zréwnowazony
sposob zywienia i zdrowy tryb zycia. Suplementy diety powinny by¢ przechowywane w spo-
séb niedostepny dla matych dzieci. Przed zastosowaniem wskazane jest wykonanie badania
25-(OH)D we krwi oraz konsultacja wynikow badan z lekarzem lub farmaceuta.
Przechowywanie

Przechowywac w suchym miejscu w temperaturze pokojowej (15-25 st. C) w sposéb niedo-
stepny dla matych dzieci.

Producent

Medicinae Sp. z 0.0, ul Zbaszynska 3, 91-342 £6dz, Polska

REKLAMA

VINVTIHTS

Melatonina pomaga w skréceniu czasu
potrzebnego na zasniecie. Pomaga takze

w tagodzeniu subiektywnego odczucia zespotu
nagtej zmiany strefy czasowej. Witamina B6
wspiera prawidtowe funkcjonowanie uktadu
nerwowego.

Produkt przeznaczony dla oséb dorostych.

Sposéb podania

Zalecana dzienna porcja do spozycia niezbedna do uzyskania korzystnego dziatania produktu
to 1 zelek. Optymalny efekt wystepuje w przypadku spozycia 1 mg melatoniny na krotko przed
pojsciem spac pierwszego dnia podroézy i przez kolejne dni po przybyciu do celu podrozy. Nale-
2y zu¢ zelka do jego rozpuszczenia.

Srodki ostroznosci

Nie nalezy przekraczac zalecanej porcji do spozycia w ciggu doby. Nie stosowac w przypadku
nadwrazliwosci na ktorykolwiek sktadnik preparatu. Produkt nie jest przeznaczony dla kobiet
w ciazy i karmiacych piersia. Nie nalezy stosowac suplementu po uptywie daty minimalnej
trwatosci. Suplement diety nie moze by¢ stosowany jako substytut (zamiennik) zréznicowanej
diety. Zaleca sie zréwnowazony sposob zywienia i zdrowy tryb zycia.

Przechowywanie

Przechowywac w suchym miejscu w temperaturze pokojowej (15-25 st. C) w sposob niedo-
stepny dla matych dzieci. Chroni¢ przed swiattem.

Producent

Medicinae Sp. z 0.0, ul Zbaszynska 3, 91-342 £6dz, Polska



Novaliv
Cyclo3nova

60 kapsutek
Suplement diety

Potaczenie 3 sktadnikéw:
hesperydyny, ruszczyka i witaminy C

Ekstrakt z gorzkiej pomaranczy
standaryzowany na zawartos¢
hesperydyny

Produkt zalecany dla oséb:

v dtugotrwale pozostajgcych w pozycji
siedzacej lub stojacej

v odczuwajacych skurcze miesni

NOVATIV Cyclo3nova to suplement diety
zawierajacy w sktadzie wyciag z owocow
pomaranczy gorzkiej standaryzowany

na hesperydyne, wyciag z korzenia
ruszczyka kolczastego i witamine C. Ekstrakt
z ruszczyka wptywa korzystnie na krazenie

zylne i funkcjonowanie naczyn krwionosnych.
Witamina C wspiera prawidtowa produkcje
kolagenu, a przez to zapewnia prawidtowe
funkcjonowanie naczyn krwionosnych.

Produkt przeznaczony dla oséb dorostych.

(Novativ

suplementy diety

(ﬂnvativ

CYCLO3NOVA

P RAFRULEK | 134Psin i bpsam

bez laktozy

bezglutenowy bez soi

Sktad
Zalecana dzienna porcja zawiera ekstrakt z gorzkiej pomaranczy 158 mg, hesperydyne
150 mg, ekstrakt z korzenia ruszczyka kolczastego 150 mg, witamine C 100 mg.

Sktadnik Srednia ilos¢ na 1 kapsutke % RWS*
ekstrakt z gorzkiej pomaranczy (Citrus 158m

aurantium L) DER 20:1 standaryzowany 150 mg -

na 95% hesperydyny 8

ekstrakt z korzenia ruszczyka kolczaste- 150m ~

20 (Ruscus aculeatus L) DER 4:1 s

witamina C (kwas L-askorbinowy) 100 mg 125%

stearynian magnezu -

dwutlenek krzemu .

Sktadniki kapsutki (biata) 3% (+/- 10%) -

zelatyna wotowa -

weglan wapnia -

* RWS - referencyjna wartosc spozycia

Jak stosowac

Zalecane dzienne spozycie to 1 kapsutka dziennie. Potknac i popi¢ woda.

$rodki ostroznosci

Produkt przeznaczony dla oséb dorostych. Nie stosowac w razie nadwrazliwosci na ktorykol-
wiek ze sktadnikow. Nie nalezy przekraczac zalecanej porcji do spozycia w ciggu dnia. Suple-
menty diety nie moga by¢ stosowane jako substytut (zamiennik) zréznicowanej diety. Zréwno-
wazony sposob zywienia oraz prowadzenie zdrowego trybu zycia sa wazne dla prawidtowego
funkcjonowania organizmu.

Przechowywanie

Przechowywac w suchym miejscu w temperaturze pokojowej (15-25 st. C) w sposéb niedo-
stepny dla matych dzieci.

Producent

Medicinae Sp. z 0.0, ul Zbaszynska 3, 91-342 +6dz, Polska

REKLAMA

VINVIATY

Heltiso Care

zel z kasztanowea
z dodatkiem rutyny

350 g
Produkt kosmetyczny

Wyciag z nasion kasztanowca (Aesculus
Hippocastanum Seed Extract):

4

4

wspiera utrzymanie dobrej kondycji $cian naczyn
krwionosnych

dziata tagodzaco i wspiera regeneracje skory
w miejscach narazonych na zastoj krwi i obrzeki

wspiera prawidtowe funkcjonowanie
mikrokrazenia

Rutyna (Rutin):

v

4
4

w potaczeniu z ekstraktem z kasztanowca
wspomaga ukrwienie kohczyn

dziata ochronnie na naczynia krwionos$ne

posiada wtasciwosci antyoksydacyjne

Zel z kasztanowca z dodatkiem rutyny to
kompozycja przeznaczona do pielegnacji skory
noég. Konsystencja zelu daje przyjemne uczucie
lekkosci i odswiezenia, utrzymuje w dobrej
kondycji skére nég, poprawia jej elastycznosc

i nawilzenie. Zawarte w wyciaggu z kasztanowca
escyna wraz z rutyng znane s z wtasciwosci
ochronnych i przeciwzapalnych, zwiekszajg
elastycznosc i napiecie naczyn krwionosnych.

Duze ekonomiczne opakowanie - az 350 g.

Heltiso®
conre

Produkt przeznaczony dla oséb:

4
4

AN

Z uczuciem ,ciezkich nég”

majacych sktonnos$¢ do obrzekéw -
pomaga zmniejszac¢ opuchlizne

prowadzacych siedzacy tryb zycia

z widocznymi ,pajaczkami”
naczyniowymi

Sktad

Aqua, Propylene Glycol, Aesculus Hippocastanum Seed Extract, Glycerin,
Carbomer, Phenoxyethanol, Ethylhexylglycerin, Rutin, PEG-40 Hydroge-
nated Castor Oil, Benzyl Alcohol, Potassium Sorbate, Sodium Benzoate,
Parfum, Triethanolamine.

Srodki ostroznosci
Nie stosowac na uszkodzong skére i otwarte rany.

Dystrybutor
Medicinae Sp.z 0.0, ul Zbaszynska 3, 91-342 £6dz, Polska

Producent
VIRDE spol. Sr.o., Stemplovec 10 74774 Holasovice, Czeska Republika,
Madein EU



PellCore
Witamina B
Complex SR

60 kapsutek
Suplement diety

Produkt przeznaczony dla:

v 0s6b prowadzacych aktywny

0"&% S

WITAMINAB 7
COMPLEX SR '

PellCore Witamina B Complex to suplement
diety zawierajacy witaminy z grupy B
(niacyna, kwas pantotenowy, witamina

Bé6, ryboflawina, tiamina, kwas foliowy,
witamina B12 oraz biotyna). Produkt zostat
zamkniety w mikropeletkach o powolnym
uwalnianiu.

Witamina B12 pomaga w prawidtowej
produkcji czerwonych krwinek

i prawidtowym funkcjonowaniu uktadu
nerwowego. Tiamina wspiera prawidtowe
funkcjonowanie serca.

Produkt przeznaczony dla oséb dorostych.

Produkt w postaci mikropeletek zapewnia:
e stabilne stezenie sktadnikow
W organizmie
lepsza biodostepnos¢ dla organizmu
lepsza tolerancje ze strony uktadu
pokarmowego

tryb zycia i pracujacych
umystowo

v 0s6b na diecie weganskiej
i wegetarianskiej

v dla kazdego, kto chce zadba¢
o ukfad nerwowy i zachowanie
prawidtowych funkgji
psychologicznych

bezglutenowy bez laktozy bez dodatku
cukru

Sktad

Skrobia kukurydziana; substancja wypetniajaca: celuloza, zelatyna; substancja glazurujaca:
szelak; amid kwasu nikotynowego; niacyna; substancja zageszczajaca: hydroksypropylomety-
loceluloza; D-pantotenian wapnia: kwas pantotenowy; chlorowodorek pirydoksyny: witamina
Bo6; chlorowodorek tiaminy: tiamina: ryboflawina: kwas pteroilomonoglutaminowy: kwas folio-
wy; metylokobalamina: witamina B12; D-biotyna: biotyna

Sktadnik 1 kapsutka % RWS*
Niacyna 16 mg 100%
Kwas pantotenowy émg 100%
Witamina B6 1,4 mg 100%
Ryboflawina 1,4mg 100%
Tiamina 1,1mg 100%
Kwas foliowy 200 pg 100%
Witamina B12 100 pg 4000%
Biotyna 50 g 100%

* RWS - referencyjna wartosc spozycia

Jak stosowac

Dorodli - 1 kapsutka dziennie. Kapsutke nalezy spozy¢ w catosci i popi¢ woda.

Srodki ostroznosci

Nie nalezy przekracza¢ zalecanej porcji do spozycia w ciggu dnia. Nie stosowac preparatu
w przypadku nadwrazliwosci na ktorykolwiek ze sktadnikéw. Suplement diety nie moze by¢
stosowany jako substytut (zamiennik) zréznicowanej diety. Nie nalezy stosowac suplementu
diety po uptywie daty minimalnej trwatosci. Utrzymanie prawidtfowego stanu zdrowia wymaga
zrdznicowanej diety oraz prowadzenie zdrowego trybu zycia. Produkt przeznaczony dla oséb
dorostych.

Przechowywanie

Przechowywac w suchym miejscu w temperaturze pokojowej (15-25 st. C) w sposéb niedo-
stepny dla matych dzieci. Chroni¢ przed $wiattem i wilgocia.

Producent

Medicinae Sp. z 0.0, ul Zbaszynska 3, 91-342 £6dz, Polska

REKLAMA

T e AT e =

PellCore

Mikropeletki.
Maksimum komfortu.

Witamina C, ktora
nie znika po godzinie?

WITAMINA C SR
+ BIOFLAWONOIDY

W POSTAC! MIKROPELETEK

WITAMIN& C:
v B

lmmg |HM
i, € w dubennes] poref
gl daty

}HM

" E A
W dziennej porcji
(2 kapsutki)

Mikropeletki

o wydiuzonym
uwalnianiu do 8h

Dodatek
bioflawonoiddw

Bez laktozy,
bez glutenu,
bez cukru

Prosukt jesi upplementan disty™

W OFERCIE DOSTEPNE ROWNIEZ

il £ - i & ; 4 i 2) =
= o ’ = o E:'fl#

MASLAN WITAMINA B POTAS + MAGNEZ SR ZELAZO SR

SODU SR COMPLEX SR MAGHNEZ +B6 SR +B6 +KOMPLEKS

st prrres apiesers ety gt iy Segdement ety WITAMIN
st medyage Suplesmest dity™

*Producentem wyrobu specjalnega perermacenia medyanedga jest: Medidnae S 2 oo, Wl hasryiska 3, 91347 bidf, Poldia
**Prnducentem suplementu diety fest: Medicinae Sp.z 00, ul Thysayriska 3, 91-342 bidZ. Pobka



controly

medical devices

Cisnieniomierz Controly Komfort Plus
Przebadany klinicznie ci$nieniomierz
naramienny.

Szybki i bezbolesny pomiar: Mierzy cisnienie juz podczas pompowania,
minimalizujgc ucisk ramienia.

Kompletny zestaw: W opakowaniu zasilacz, baterie, mankiet, podstawka
i polska instrukcja.

Czytelny ekran i bezpieczenstwo: Kontrastowy wyswietlacz LED oraz funkcja
wykrywania arytmii.

Bezobstugowa gwarancja: 5 lat gwarancji Door-to-Door.

Wyréb medyczny
Producent: Hydrex Diagnostics sp.z 0.0.

HYDREX

Nebulizator Controly Silent PRO
Kompaktowy nebulizator o wysokiej

skutecznosci.

Cichy i poreczny: Miesci sie w dtoni i dziata wyjatkowo cicho.

P

“,

oddechowych.
controly

Uniwersalny: W zestawie maska dla dzieci, maska dla dorostych oraz ustnik.

Wysoka skuteczno$é: Czasteczki < 5 pm docieraja gteboko do drég

Wyréb medyczny
Producent: Hydrex Diagnostics sp.z 0.0.

Wsparcie i gwarancja: Stata dostepnos¢ czesci zamiennych i 3 lata gwarancji
Door-to-Door.

octor

Cisnieniomierz diagnostyczny Air Doctor
Prosty i niezawodny ci$nieniomierz
naramienny.

Prosta obstuga: Tylko 2 duze przyciski - idealny dla kazdego.
Dla dwéch oséb: Osobna pamied dla dwdch uzytkownikéw (profile Ai B).

Zasilanie USB-C: Dziata na baterie lub standardowg tadowarke do telefonu
(port USB-C).

Diagnostyka: Wykrywa arytmie i interpretuje wynik wedtug skali WHO.

odcigzajgc farmaceute.

Wyréb medyczny
Producent: Hydrex Diagnostics sp.z 0.0.

\\ Na kazdym opakowaniu znajduje sie numer do naszej
‘\ polskojezycznej infolinii. Przejmujemy kontakt z pacjentem,



