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SEOWO OD PREZESA

W dniach 26 - 28 stycznia 2024 r. w Warszawie odbyt si¢ IX Krajowy Zjazd
Aptekarzy, w ktorym uczestniczyli Delegacji ze wszystkich Okregowych Izb
Aptekarskich wybranych na Okregowych Zjazdach Sprawozdawczo — Wyborczych.
Delegaci dokonali wyboru Prezesa Naczelnej Rady Aptekarskiej oraz pozostatych
organow Naczelnej Izby Aptekarskiej. Zdecydowana wigkszoscia gtosow Prezesem
Naczelnej Rady Aptekarskiej zostal wybrany mgr farm. Marek Tomkow, ktoremu w
imieniu cztonkdéw OIA w Biatymstoku sktadam serdeczne gratulacje.
Delegaci reprezentujacy OIA w Bialymstoku aktywnie uczestniczyli w obradach
Zjazdu. Obowiazki chorazego asystujacego pocztu sztandarowego Naczelnej Izby
Aptekarskiej petnita mgr farm. Jadwiga Janocha. Wiceprzewodniczacym Zjazdu
zostat wybrany mgr farm. Jaroslaw Mateuszuk, za$ funkcje Przewodniczacej
Komisji Skrutacyjnej petnita mgr farm. Ewa Gladkowska.
Do organow Naczelnej Izby Aptekarskiej, jako reprezentantow OIA w Biatymstoku
Delegaci Krajowego Zjazdu Aptekarzy wybrali nastepujace osoby:

1. mgr farm. Tomasz Sawicki - Cztonek Naczelnej Rady Aptekarskiej,

2. mgr farm. Jarostaw Mateuszuk — Cztonek Naczelnej Rady Aptekarskiej,

3. mgr farm. Jadwiga Janocha — Cztonek Naczelnego Sadu Aptekarskiego.

Pelne sprawozdanie z przebiegu Krajowego Zjazdu Aptekarzy przygotowane przez
Pana mgr. Jaroslawa Mateuszuka zostalo opublikowane w biezacym wydaniu
Biuletyn — serdecznie zapraszam do lektury.

Wychodzac naprzeciw oczekiwaniom zglaszanym przez farmaceutow, a dotyczacych
ulatwienia 1 przy$pieszania rozliczania $wiadczen zdrowotnych udzielanych w
aptekach (do ktorych obecnie nalezy, m.in. raportowanie do ptatnika publicznego
wykonania szczepien ochronnych, za§ w niedalekiej przysztosci realizacja innych
$wiadczen i ustug, w tym dyzuréw w dni wolne od pracy i w porze nocnej oraz
zaopatrzenia w wyroby medyczne), z inicjatywy i przy wspoétudziale Naczelnej 1zby
Aptekarskiej (oraz Okrggowych Izb Aptekarskich) zostata przygotowana bezptatna
aplikacja o nazwie ,swiadczeNIA”. Po wigcej informacji (w tym dostep do
dedykowanej — grupy na  portalu  Facebook)  zapraszam  na  strong
https://www.nia.org.pl/2024/02/05/system-rozliczania-swiadczen-swiadczenia/.

Od dnia 1 marca 2024 r. weszly w zycie nastepujace zmiany prawne:

- Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 lutego 2024 r. w sprawie szczegdtowych
warunkéw 1 trybu postgpowania ze S$rodkami odurzajacymi, substancjami
psychotropowymi i prekursorami kategorii 1, ich mieszaninami lub odpadami oraz
produktami leczniczymi, zepsutymi, sfalszowanymi lub ktorym uplyngt termin

wazno$ci, zawierajacymi w swoim skltadzie $rodki odurzajace, substancje


https://www.nia.org.pl/2024/02/05/system-rozliczania-swiadczen-swiadczenia/
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psychotropowe lub prekursory kategorii 1 -
https://dziennikustaw.gov.pl/DU/2024/239.

- art. 96a ust. 7ab ustawy — Prawo farmaceutyczne, ktory stanowi, ze ,,obliczenia ilo$ci
produktu leczniczego, $rodka spozywczego specjalnego przeznaczenia zywieniowego
lub wyrobu medycznego przeznaczonego do wydania pacjentowi na zasadach, o
ktérych mowa w ust. 7a i 7aa, z wyjatkiem ilo$ci leku recepturowego oraz ilosci
produktu leczniczego, srodka spozywczego specjalnego przeznaczenia zywieniowego
lub wyrobu medycznego przeznaczonego do stosowania na okres nie duzszy niz 120
dni, dokonuje system teleinformatyczny, o ktérym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia
28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia.”.

Zgodnie z komunikatem Ministerstwa Zdrowia w sprawie sposobu realizacji tzw.
recept rocznych od dnia 1 marca 2024 r.:

,, jezeli ww. system teleinformatyczny w okresie od 1 marca 2024 r. w konkretnym
przypadku realizacji tzw. recepty rocznej nie dokona obliczenia ilosci leku, $rodka

spozywczego lub wyrobu medycznego, przeznaczonego do wydania pacjentowi na
zasadach, o ktorych mowa w art. 96a ust. 7a i 7aa ustawy — Prawo farmaceutyczne,
osoba realizujgca recepte nie stosuje ograniczenia, o ktorym mowa w art. 96a ust. 7aa
Prawa farmaceutyczny, zgodnie z ktorym ,,(...) kolejng ilo$¢ produktu leczniczego,
srodka spozywczego specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyrobu
medycznego niezbedng do nastgpnego 120-dniowego okresu stosowania pacjent moze
otrzyma¢ po uptywie 3/4 okresu, na ktory zrealizowat recepte”. W takim przypadku
osoba realizujgca recepte — zgodnie z art. 96a ust. 7a pkt 2 Prawa farmaceutycznego —
wydaje maksymalnie ilo$¢ leku, $rodka spozywczego lub wyrobu medycznego
niezbedna pacjentowi do 120-dniowego okresu stosowania wyliczonego na podstawie
okreslonego na recepcie sposobu dawkowania. Zasada ta dotyczy kazdej kolejnej
realizacji recepty.

W dniu 26 marca (w zasadniczej swojej czesci), w zycie weszta ustawa z dnia 17
sierpnia 2023 r. o niektdorych zawodach medycznych (Dz.U. z 2023 r. poz. 1972). Z
tym dniem osoby wykonujace ktorykolwiek z zawodow wymienionych w ust. 1 pkt 1
ustawy, a wiec takze technicy farmaceutyczni zostaly zobligowane do ztozenia
wnioskow (i rejestracji) w Centralnym rejestrze. Zapraszam do zapoznania si¢ z

opinig prawng w sprawie zasad wykonywania zawodu technika farmaceutycznego od
dnia 26 marca 2024 r. — opinia zostata opracowana dzigki uprzejmosci OIA w Lodzi i
jest dostgpna na naszej stronie internetowej, w zakladce ,,Opinie prawne”, pod
adresem https://oiab.com.pl/opinie_prawne/pliki/13/m1GLSSxcpji9eKQPemyz.pdf.

W odpowiedzi na naptywajace do Izby informacje, iz Zarzady Powiatow na terenie
dziatania Okrggowej Izby Aptekarskiej w Bialymstoku nie podjety zadnych krokow
(W postaci podjecia prac nad nowymi harmonogramami dyzuréw) umozliwiajacych



https://dziennikustaw.gov.pl/DU/2024/239
https://oiab.com.pl/opinie_prawne/pliki/13/m1GLSSxcpji9eKQPemyz.pdf
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aptekom ogolnodostgpnym otrzymania wynagrodzen za ich pehienie skierowatem, do
Zarzadow Powiatow prosbe o przyspieszenie takich prac. Z pismem mozna zapoznac
si¢ pod adresem https://www.oiab.com.pl/aktualnosci/?strona=1155.
W dniu 13 marca 2024 r. w zycie wszedt Kodeks Etyki Farmaceuty Rzeczpospolitej
Polskiej — jego petna tres¢, wraz z uchwatg IX KZA z dnia 28 stycznia 2024 r. zostata
opublikowana w Biuletynie Informacji Publicznej Naczelnej Izby Aptekarskiej pod
adresem
https://bip.nia.org.pl/images/_1X KZA/Uchwaa nr_IX_26_ 2024 w_sprawie_zmiany
Kodeksu_Etyki_Aptekarza_Rzeczypospolitej_Polskiej.pdf.
W dniu 23 marca 2024 r. o godzinie 13.00 w biurze Okrggowej Izby Aptekarskiej w
Biatymstoku, ul. Ludwika Zamenhofa 27 odbyt si¢ Okregowy Zjazd Sprawozdawczy
Delegatow OIA w Biatymstoku. Sprawozdanie ze Zjazdu zostalo opublikowane w
biezacym numerze Biuletynu.
Zapraszam wszystkich serdecznie do regularnego odwiedzania strony internetowej
Izby, dziatajacej pod adresem www.oiab.com.pl jak tez ,,Strefy farmaceuty” - portalu
dla farmaceutow dziatajacego pod adresem https://strefa.oiab.com.pl/login. W
przypadku jakichkolwiek pytan pozostaje do dyspozycji wraz cztonkami Okregowej
Rady Aptekarskiej oraz pracownikami Biura 1zby.

Pozdrawiam serdecznie
Tomasz Sawicki
Prezes ORA w Bialymstoku


https://www.oiab.com.pl/aktualnosci/?strona=1155
https://bip.nia.org.pl/images/_IX_KZA/Uchwaa_nr_IX_26_2024_w_sprawie_zmiany_Kodeksu_Etyki_Aptekarza_Rzeczypospolitej_Polskiej.pdf
https://bip.nia.org.pl/images/_IX_KZA/Uchwaa_nr_IX_26_2024_w_sprawie_zmiany_Kodeksu_Etyki_Aptekarza_Rzeczypospolitej_Polskiej.pdf
http://www.oiab.com.pl/
https://strefa.oiab.com.pl/login
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Z. 2Z.YCIA SAMORZADU

KRAJOWY ZJAZD APTEKARZY
- WARSZAWA 26 — 28.01.2024 r.

W dniu 24 stycznia 2024 r. Prezes NRA mgr farm. Elzbieta Piotrowska-
Rutkowska otworzyta obrady IX Krajowego Zjazdu Aptekarzy. Po wprowadzeniu
pocztu sztandarowego i od$piewaniu przez zebranych hymnu panstwowego, Prezes
NRA mgr farm. Elzbieta Piotrowska-Rutkowska przywitala przybylych Delegatéw
oraz zaproszonych gosci. Wérdd nich nie zabraklo: Wiceministra Zdrowia Pana
Macieja Mitkowskiego, Rzecznika Praw Pacjenta Pana Bartlomieja Chmieloweca,
Pana Posta Tomasza Latosa, bylego Wiceministra Zdrowia Pana Janusza
Cieszynskiego, Prezeski Naczelnej Izby Pielggniarek i Potoznych Pani Marioli
Lodzinskiej, Prezeski Krajowej Izby Diagnostow Laboratoryjnych Pani Moniki Pintal-
Slimak, Prezesa Krajowej Izby Lekarsko-Weterynaryjnej Pana Marka Mastalerka,
Prezesa Krajowej Izby Fizjoterapeutow Pana dr Tomasza Dybka i in. Zaproszeni
goscie w krotkich wystgpieniach podsumowali dotychczasowa wspodtprace z Naczelng
Izba Aptekarska oraz zyczyli Delegatom owocnych obrad. Nastepnie dokonano
wreczenia medali i odznaczen zastuzonym farmaceutom.

Fot. Delegacja OIA w Biatymstoku na KZA
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Do petnienia
funkcji Przewodniczacego
Zjazdu zostata zgloszona
kandydatura mgr farm.
Dominika Lakoty z OIA w
Katowicach, ktory wyrazit KRAJ (0)'\'A'% ZJ AZD APTE KARZY
zgode. w wyniku
glosowania za kandydatura :

Dominika Lakoty
glosowala  przewazajaca
ilos¢ delegatow. Po
przejgciu obowiazkow

Przewodniczacy  Zjazdu
poinformowal, ze wybor
dwoch jego zastgpcoOw
oraz trzech sekretarzy,
dokonywany  jest w
glosowaniu jawnym,
zwykla wigkszoscia
glosow. Na zastgpcoOw
Przewodniczacego Zjazdu

zostaty zgloszone
nastgpujace osoby, ktore
wyrazily zgodeg: Fot. Czes¢ Delegacji OIAB na tle logo Zjazdu.

- mgr farm. Adam Borowy OIA Warszawa,
- mgr farm. Jarostaw Mateuszuk OIA Bialystok.
Na Sekretarzy Zjazdu zostaty zgloszone nastgpujace osoby, ktore wyrazity zgode:
- mgr farm. Karolina Basak OlA Bydgoszcz,
- dr n. farm. Lucyna Samborska OIA Rzeszow,
- mgr farm. Marcin Skrabalak OIA Gdansk
Poniewaz liczba kandydatow na liScie rowna byta liczbie osob wybieranych,
wobec braku sprzeciwu delegatow, Przewodniczacy Zjazdu zarzadzit jednoczesne
glosowanie na calg liste kandydatow do Prezydium Zjazdu. W wyniku glosowania
kandydaci uzyskali 280 glosow ,,za”, 3 glosy ,,przeciw” i 4 glosy ,,wstrzymujacy si¢”.
Na zastepcow Przewodniczacego Zjazdu wybrani zostali:
- mgr farm. Adam Borowy,
- mgr farm. Jarostaw Mateuszuk
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Na Sekretarzy Zjazdu wybrani zostali:
- mgr farm. Karolina Basak,
- dr n. farm. Lucyna Samborska,
- mgr farm. Marcin Skrabalak.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota poinformowatl, ze uchwatg nr
VIII/12/2023 z dnia 11 pazdziernika 2023 r. Naczelna Rada Aptekarska przyjeta
projekt uchwaty w sprawie uchwalenia Regulaminu IX Krajowego Zjazdu Aptekarzy.

Nastepnie Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota poddal pod
glosowanie porzadek obrad I1X Krajowego Zjazdu Aptekarzy. Delegaci zatwierdzili
przedstawiony wniosek w glosowaniu jawnym. Przewodniczacy Zjazdu mgr farm.
Dominik Lakota poinformowal, ze zgodnie z § 8 ust. 1 Regulaminu Zjazdu, Zjazd
zobowigzany jest wybra¢ pie¢ komisji zjazdowych.

Przewodniczacy Zjazdu poinformowal, ze uchwata przewiduje nastepujace
sktady liczbowe poszczegdlnych Komisji Zjazdowych:
- Komisja Mandatowa — 3 osoby,
- Komisja Skrutacyjna — 5 osob,
- Komisja Uchwat i Wnioskdéw — 7 0séb,
- Komisja Wyborcza — 3 osoby,
- Komisja Regulaminowa — 3 osoby

Nastepnie poszczegdlne komisje ukonstytuowaly si¢ dokonujgc wyboru ze
swego skladu przewodniczacych, zastepcow i1 sekretarzy. Przewodniczacg m.in.
Komisji Skrutacyjnej zostala wybrana mgr farm. Ewa Gladkowska — Kolezanka z
naszej izby.

|

Fot. Podzigkowania od NRA dla ustepujgcej Pani Prezes.
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W dalszej kolejnosci porzadku obrad Prezes NRA mgr farm. Elzbieta
Piotrowska-Rutkowska  przedstawila sprawozdanie z pracy Naczelnej Rady
Aptekarskiej za okres VIII  kadencji. Po przejeciu prowadzenia obrad przez
Wiceprzewodniczacego Zjazdu Jarostawa Mateuszuka swoje sprawozdanie z VIII
kadencji przedstawil Naczelny Rzecznik Odpowiedzialno$ci zawodowej mgr farm
Dominik Lakota. @~ W dalszej kolejnosci Dr n. farm. Anna Wlodarczyk -
Przewodniczaca NSA  przedstawita sprawozdanie z pracy Naczelnego Sadu
Aptekarskiego za okres VIII kadencji. Przewodniczacy Naczelnej Komisji Rewizyjnej
w VIII kadencji mgr farm. Krzysztof Kondracki przedstawit sprawozdanie z jej pracy
wnioskujac jednoczesnie o udzielenie absolutorium ustgpujacej NRA.

Zastgpca Przewodniczacego Zjazdu mgr farm. Jarostaw Mateuszuk
poinformowat, Zze ww. sprawozdania za okres VIII kadencji byty dostgpne na stronie
NIA oraz w materiatach zjazdowych.

Komisja mandatowa podata informacje, ze obecnych jest 270 delegatéw na 321
uczestniczacych w Zjezdzie delegatow, wiec jest wymagane kworum i Zjazd jest
upowazniony do podejmowania uchwat.

Zastgpca Przewodniczacego Zjazdu mgr farm. Jarostaw Mateuszuk
podzickowal za przedstawione sprawozdania i otworzyl dyskusje. Wobec braku
glosow w dyskusji w sprawie zaprezentowanych sprawozdan zast¢pca
Przewodniczacego Zjazdu mgr farm. Jarostaw Mateuszuk zarzadzit glosowanie w
sprawie zatwierdzenia sprawozdan. W wyniku gltosowan i uzyskania zdecydowanej
wiekszosci glosow na ,,tak” KZA zatwierdzit wszystkie sprawozdania:

- Naczelnej Rady Aptekarskiej

- Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej,

- Naczelnego Sadu aptekarskiego,

- Naczelnej Komisji Rewizyjnej.

Whiosek Naczelnej Komisji Rewizyjnej o udzielenie absolutorium
Naczelnej Radzie Aptekarskiej zostat przyjety przez delegatow przy 236 glosach ,,za”,
10 gtosach ,,przeciw”, 18 gtosach ,,wstrzymujacy si¢”.

Zastepca Przewodniczacego Zjazdu mgr farm. Jarostaw Mateuszuk stwierdzit,
ze w wyniku gltosowania Zjazd podjat uchwale w sprawie udzielenia absolutorium
Naczelnej Radzie Aptekarskiej.

Prowadzenie Zjazdu przejal Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik
Lakota. Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota poinformowal, ze nie
wplynely zadne wnioski dotyczace zmiany regulaminu wyboréw do organdéw
samorzadu aptekarskiego oraz trybu odwolywania tych organéw i ich cztonkow i
przedstawil projekt uchwaly w sprawie liczby cztonkéw organéw NIA oraz liczby
zastepcow Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej IX kadencji.
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Wobec braku jakichkolwiek wnioskow i propozycji zmian, Przewodniczacy
Zjazdu poddatl pod glosowanie projekt uchwaly w sprawie liczby cztonkoéw organow
NIA oraz liczby zastgpcow Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnos$ci Zawodowej IX
kadencji. Uchwata zostala zatwierdzona przez delegatow w glosowaniu tajnym przy
247 glosach ,,za”, 5 glosach ,,przeciw”, 10 gltosach ,,wstrzymujacy si¢”.

Na tym punkcie zostaly zakonczone obrady pierwszego dnia KZA, a
Przewodniczacy Zjazdu zaprosil delegatow na konferencj¢ dotyczaca opieki
farmaceutycznej na godzing 9.00 dnia 27 stycznia 2024 roku.

II dzien KZA

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota otworzyt drugi dzien obrad
IX Krajowego Zjazdu Aptekarzy o godzinie 12.45 dnia 27 stycznia 2024 roku.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota udzielit glosu
Przewodniczacemu Komisji Wyborczej, ktory w imieniu Komisji Wyborczej,
poinformowat delegatow o:

- sposobie zglaszania kandydatéw do organéw NIA,

- zakresie danych dotyczacych kandydata do organu NIA, ktére powinny by¢
zawarte w zgloszeniu,

- zakresie danych dotyczacych osoby zglaszajacej,

- ograniczeniach dotyczacych kandydatow do organow NIA w zakresie biernego i
czynnego prawa wyborczego,

- wymaganiach dotyczacych kandydatow do Naczelnego Sadu Aptekarskiego,

- zasadach prezentowania si¢ kandydatéw do poszczegolnych organdow NIA.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota rozpoczat procedure

zgtaszania kandydatow na Prezesa NRA IX kadencji.

Mgr farm. Marian Witkowski z OIA Warszawa zglosit kandydatur¢ mgr farm.
Marka Przemystawa Tomkowa z OIA Opole, jako kandydata na Prezesa Naczelnej
Rady Aptekarskiej IX kadencji, krotko uzasadniajac swoje zgloszenie.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota skierowal zapytanie do
delegatow czy sa inne kandydatury. Wobec braku innych zgloszen procedura zostata
zamknigta.

Przewodniczacy Komisji Wyborczej odczytat protokédt z procedury zglaszania
kandydatéw na Prezesa NRA na IX kadencje, w ktérym stwierdzono, ze kandydatura
mgr farm. Marka Tomkowa OIA Opole, ktory wyrazit zgode na kandydowanie,
spelnia wymagania ujete w ustawie o izbach aptekarskich, regulaminach oraz innych
dokumentach okre$lajacych warunki kandydowania na Prezesa NRA.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota zaprosit kandydata na
Prezesa NRA, do zaprezentowania swojego programu wyborczego na IX kadencjg.

W swoim wystgpieniu mgr farm. Marek Tomkoéw podkreslit koniecznosé
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uregulowania kwestii zwigzanych z:
- utrzymaniem tzw. ,,Ady”,
- utrzymaniem zakazu reklamy aptek,
- utrzymaniem zakazu sprzedazy wysytkowej lekow,
- utrzymaniem przepiséw odno$nie dyzurow aptek,
- wzrostem rentowno$ci aptek poprzez wzrost marz aptecznych,
- wdrozeniem kolejnych $wiadczen refundowanych przez NFZ,
- wprowadzeniem badan diagnostycznych wykonywanych przez farmaceutow
jako $wiadczen refundowanych,
- rozwijaniem opieki farmaceutycznej.

W dalszej kolejnosci Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota
zaprosit delegatdow do zadawania pytan kandydatowi na Prezesa NRA IX kadencji. Po
serii licznych pytan i merytorycznych odpowiedzi przez kandydata na Prezesa delegat
z OIA Warszawa (nr mandatu 300) zglosit wniosek formalny o zakonczenie dyskusji.
Whiosek zostat zatwierdzony w glosowaniu przy 234 glosach ,za”, 27 glosach
»przeciw” 1 9 glosach ,,wstrzymujacy si¢”.

Przewodniczacy Komisji Mandatowej stwierdzil, ze na sali jest obecnych 310
delegatow na 321 uprawnionych do glosowania.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota poinformowat, ze wyboru
Prezesa NRA dokonuje si¢ bezwzglgdng wigkszoscia glosow zgodnie z regulaminem
wyborow do organow samorzadu aptekarskiego oraz trybu odwotywania tych
organow i ich cztonkow.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota zarzadzit tajne glosowanie
nad kandydatura mgra farm. Marka
Przemystawa Tomkowa na funkcje Prezesa
NRA.

W wyniku glosowania tajnego kandydat
uzyskat 237 glosy ,,za”, 64 glosow ,,przeciw” i
8 glosow ,,wstrzymujacy sie”.

Przewodniczaca Komisji Skrutacyjnej
mgr farm. Ewa Gladkowska odczytata protokot
z tajnego glosowania nad kandydatura mgr
farm. Marka Przemystawa Tomkowa na
funkcj¢ Prezesa NRA IX kadencji.

Fot. Mgr farm. Marek Tomkow- Prezes NRA
(Zrodto: www.nia.org.pl)
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Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota oglosit, ze IX Krajowy
Zjazd Aptekarzy przyjat uchwate w sprawie wyboru Prezesa Naczelnej Rady
Aptekarskiej i wybral na Prezesa Naczelnej Rady Aptekarskiej mgr farm. Marka
Przemystawa Tomkowa.

Nowo wybrany Prezes NRA mgr farm. Marek Tomkéw w krétkich stowach
podzickowatl za zaufanie i wybor na IX kadencje oraz zapewnit, ze dolozy wszelkich
staran, zeby zawod farmaceuty pozostal niezaleznym i wolnym zawodem zaufania
publicznego.

Fot. Kolezanki z Delegacji OIAB z nowo wybranym Prezesam NRA.
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Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota zarzadzil przerwe w
obradach KZA.

Po przerwie wznowiono obrady o godzinie 16.00. Zastgpca Przewodniczacego
Zjazdu mgr farm. Jarostaw Mateuszuk poprosit o zglaszanie kandydatow na
Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowe;j.

Przewodniczacy Komisji Wyborczej wyjasnil, ze przy zgloszeniach na
Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowej (NROZ) wymagane jest
dodatkowe o$wiadczenie, czy kandydat pelni funkcje w innych organach w
okregowych izbach aptekarskich, z wyjatkiem cztonka okregowej rady aptekarskiej.
Przewodniczacy Komisji Wyborczej poinformowat, ze kandydatem na Naczelnego
Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej jest mgr farm. Dominik Lakota OIA
Katowice (nr mandatu 75). Mgr farm. Dominik Lakota w krotkim wystapieniu
zaprezentowal swojg kandydaturg. Poinformowat, ze petnit funkcje NZOR w ostatniej
VIII kadencji. Przedstawit swoja dzialalno$¢ i zaprezentowat jaki ma plan odno$nie
dzialan na przyszlta kadencje. Zwrécit uwage, miedzy innymi, na potrzebe
uaktualnienia przepisow dotyczacych nakladania kar na farmaceutéow i ich
egzekwowania.

Zastgpca Przewodniczacego Zjazdu mgr farm. Jaroslaw Mateuszuk poprosit
Komisj¢e Mandatowa o sprawdzenie kworum. Przewodniczacy Komisji Mandatowe;j
poinformowat Ze na sali jest obecnych 309 delegatow. Zastgpca Przewodniczacego
Zjazdu mgr farm. Jarostaw Mateuszuk stwierdzil, ze na sali obrad jest kworum,
zgodnie z ktorym wymagana jest bezwzgledna wiekszo$¢ glosdow do wyboru
Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej. Zastgpca Przewodniczacego
Zjazdu mgr farm. Jarostaw Mateuszuk zarzadzit glosowanie. W wyniku glosowania
tajnego kandydat mgr farm. Dominik Lakota uzyskat 305 gloséw ,za”, 2 glosy
»przeciw” i 3 glosy ,,wstrzymujacy si¢”.

Po zamknigciu glosowania Przewodniczaca Komisji Skrutacyjnej mgr farm.
Ewa Gladkowska odczytata protokoét z przeprowadzonego glosowania, a Zastepca
Przewodniczacego Zjazdu mgr farm. Jarostaw Mateuszuk stwierdzil, ze IX Krajowy
Zjazd Aptekarzy podjat uchwale w sprawie wyboru Naczelnego Rzecznika
Odpowiedzialnos$ci Zawodowej i zostat nim mgr farm. Dominik Lakota.

Nastegpnie zgodnie z porzadkiem obrad Przewodniczacy Zjazdu mgr farm.
Dominik Lakota zarzadzit zgtaszanie kandydatéw do Naczelnej Rady Aptekarskiej, a
Przewodniczacy Komisji Wyborczej przedstawit informacje o dotychczas
zgloszonych kandydatach, w kolejnosci alfabetycznej. Przewodniczacy Zjazdu mgr
farm. Dominik Lakota poprosit o dalsze zglaszanie kandydatow. Przewodniczacy
Komisji Wyborczej ponownie przedstawit informacj¢ o zgloszonych kandydatach, w
kolejnosci alfabetycznej. Przedstawiono 34 kandydatow. Przewodniczacy Zjazdu mgr
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farm. Dominik Lakota ponownie zapytal czy sa jeszcze inne kandydatury. Z powodu
braku zgloszen Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota zamknat
procedure zgtaszania kandydatow do Naczelnej Rady Aptekarskiej i poinformowat, ze
kazdy z kandydatow proszony jest o krotkie przedstawienie swojej kandydatury.

Przewodniczacy Komisji Wyborczej odczytal protokét o zgloszonych
kandydatach na cztondw Naczelnej Rady Aptekarskiej w kolejnosci alfabetycznej, ze
wskazaniem izby aptekarskiej do ktorej nalezy kandydat oraz rodzaju miejsca
zatrudnienia.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota poprosit wszystkich
kandydatéw o krotkie przedstawienie swojej kandydatury w kolejnosci alfabetyczne;j.
Wszyscy kandydaci przedstawili si¢, a nastgpnie krotko opisali swoje dotychczasowe
doswiadczenie zwigzane z wykonywaniem zawodu farmaceuty, do$wiadczenie w
pracy na rzecz samorzadu aptekarskiego oraz zamierzenia dotyczace pracy w NRA IX
kadencji.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota polecit sprawdzenie
kworum na Sali obrad, a nastgpnie zarzadzit tajne glosowanie na poszczegodlnych
kandydatow w kolejnosci alfabetycznej. Po przeprowadzeniu glosowania
Przewodniczacy Zjazdu stwierdzil, ze IX Krajowy Zjazd Aptekarzy podjat uchwate w
sprawie w sprawie wyboru cztonkéw Naczelnej Rady Aptekarskiej oraz odczytat liste
delegatow, ktorzy w wyniku glosowania Krajowego Zjazdu Aptekarzy zostali wybrani
na cztonkow Naczelnej Rady Aptekarskiej.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota rozpoczal procedurg

zglaszania kandydatow na ZastgpcoOw Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialno$ci
Zawodowej.
Przewodniczacy Komisji Wyborczej przedstawit informacje o zgloszonych
kandydatach, w kolejnosci alfabetycznej. Nastepnie przypomnial, ze nie mozna taczy¢
funkcji rzecznika odpowiedzialno$ci zawodowej z innymi funkcjami w organach
samorzadu aptekarskiego. Zgloszeni kandydaci w kolejnosci akfabetycznej
przedstawili swoje osoby wraz z do$wiadczeniem zawodowym i W pracy w
samorzadzie aptekarskim.

Przewodniczacy Komisji Wyborczej odczytal protokét o zgloszonych
kandydatach na Zastepcow Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowej w
kolejnosci alfabetycznej, ze wskazaniem izby aptekarskiej, do ktorej nalezy kandydat
oraz rodzaju miejsca zatrudnienia.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota polecit sprawdzenie
kworum na sali obrad, a nastgpnie zarzadzit tajne glosowanie na poszczegoélnych
kandydatow w kolejnosci alfabetycznej.
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Po zamknigciu glosowania Przewodniczaca Komisji Skrutacyjnej mgr farm.
Ewa Gtladkowska odczytata protokoét z przeprowadzonych glosowan. Przewodniczacy
Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota stwierdzit, ze Krajowy Zjazd Aptekarzy przyjat
uchwale w sprawie wyboru Zastepcow Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnos$ci
Zawodowej.

Nastepnie Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota poprosit o
zglaszanie kandydatow na cztonkéw Naczelnego Sadu Aptekarskiego. Poinformowat,
ze Zjazd wybiera 18 czlonkdéw NSA. Przewodniczacy Komisji Wyborczej
przypomniat, ze  dodatkowym ‘-!-—qﬁ
warunkiem niezb¢dnym do
kandydowania na funkcje cztonka
Naczelnego Sadu Aptekarskiego jest
CO najmniej 7-letni staz pracy w
zawodzie.

Przewodniczacy Komisji
Wyborczej przedstawil informacje o
zgloszonych kandydatach, w
kolejnosci alfabetycznej. Nastgpnie
Przewodniczacy Zjazdu mgr farm.
Dominik Lakota zwrdcit si¢ z prosbg
o dalsze zglaszanie kandydatow.
Wobec braku innych zgloszen
Przewodniczacy Zjazdu mgr farm.
Dominik Lakota zamknal liste
zgloszonych kandydatow do NSA.
Przewodniczacy Komisji Wyborczej
odczytat  protokot, w  ktorym
przedstawil liste kandydatow w
kolejnosci alfabetycznej, z
wskazaniem izby aptekarskiej do
ktorej kandydat nalezy oraz miejsca
zatrudnienia, spelnienia wymagan
formalnych dotyczacych zgtoszonych Fot. Delegaci OIAB na sali obrad KZA.
kandydatow.

Kandydaci do NSA w kolejnosci alfabetycznej jak powyzej przedstawili swoje
osoby wraz z do§wiadczeniem zawodowym i w pracy w samorzadzie aptekarskim.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota polecit sprawdzenie

L _

kworum przez Komisj¢ Mandatowa, a nastgpnie zarzadzit tajne glosowanie na
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poszczegolnych kandydatow w kolejnosci alfabetyczne;j.

Po zamknigciu glosowania Przewodniczaca Komisji Skrutacyjnej mgr farm.

Ewa Gfadkowska odczytala protokol z przeprowadzonych glosowan. W sktad
cztonkow NSA weszta mgr farm. Jadwiga Janocha — Kolezanka z naszej izby.
Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota stwierdzil, ze IX Krajowy Zjazd
Aptekarzy przyjat uchwale w sprawie wyboru cztonkéw Naczelnego Sadu
Aptekarskiego.
Ostatnim wyborem bylo glosowanie na cztonkéw Naczelnej Komisji Rewizyjnej,
dlatego Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota poprosil o zgtaszanie
kandydatow do Naczelnej Komisji Rewizyjnej. Poinformowat, ze Zjazd wybiera
7 cztonkéw Naczelnej Komisji Rewizyjnej.

Przewodniczacy Komisji Wyborczej przedstawit informacje o zgloszonych
kandydatach, w kolejnosci alfabetycznej. Nastgpnie Przewodniczacy Zjazdu mgr
farm. Dominik Lakota zwrocit si¢ z prosba o dalsze zglaszanie kandydatow.

Wobec braku innych zgloszen Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik
Lakota zamknal liste zgloszonych kandydatow do Naczelnej Komisji Rewizyjne;j.
Przewodniczacy Komisji Wyborczej odczytat protokét w ktérym przedstawit liste
kandydatow w kolejnosci alfabetycznej, ze wskazaniem izby aptekarskiej do ktorej
kandydat nalezy oraz miejsca zatrudnienia, spelnienia wymagan formalnych
dotyczacych zgloszonych kandydatow.

Kandydaci do Naczelnej Komisji Rewizyjnej, w kolejnosci alfabetycznej,
przedstawili swoje osoby wraz z doswiadczeniem zawodowym i w pracy w
samorzadzie zawodu farmaceuty.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota zarzadzit tajne glosowanie
na poszczegolnych kandydatow w kolejnosci alfabetycznej. Po zamknieciu
glosowania Przewodniczaca Komisji Skrutacyjnej mgr farm. Ewa Gladkowska
odczytata protokot z przeprowadzonych glosowan. Przewodniczacy Zjazdu mgr farm.
Dominik Lakota stwierdzit, ze IX Krajowy Zjazd Aptekarzy przyjat uchwate w
sprawie wyboru cztonkow Naczelnej Komisji Rewizyjnej.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota na tym zakonczyt obrady
Zjazdu w dniu 27 stycznia 2024 roku o godzinie 18.50 i ogloszono przerwe do
nastgpnego dnia do godziny 9.00.

I dzien KZA
Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota otworzyt trzeci dzien obrad IX
Krajowego Zjazdu Aptekarzy o godzinie 9.00 dnia 28 stycznia 2024 roku. Ostatni
dzien zjazdu byt poswigcony na wypracowanie i uchwalenie wnioskéw zjazdowych.
Weczesniej zgltoszonych przez okrggowe izby aptekarskie i delegatow.
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Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota poprosit mecenasa
Krzysztofa Bake¢ o przedstawienie delegatom projektu uchwaly w sprawie zmiany
Regulaminu Naczelnej Rady Aptekarskiej. Delegaci zatwierdzili przedstawiony
projekt przy 180 glosach ,,za”, 3 glosach ,,przeciw” i 5 glosach ,,wstrzymujacy si¢”.

Nastepnie zostaly przedstawione nastepujace projekty uchwat:

- w sprawie uczestniczenia NRA lub jej organow w Grupie Farmaceutycznej
UE oraz innych organizacjach migdzynarodowych.

- w sprawie zmiany Kodeksu Etyki Aptekarza, ktéry to projekt omowita
Przewodniczaca zespotu do spraw opracowania zmian w Kodeksie Etyki Aptekarza
mgr farm. Malgorzata Pietrzak. Projekt zostat przyjety po przeprowadzonej dyskusji,

W dalszej kolejnosci Przewodniczaca Komisji Wnioskow 1 Uchwat
zaprezentowata delegatom wnioski programowe dotyczace dziatalnos$ci samorzadu
aptekarskiego 1 zaproponowata jedno glosowanie dotyczace wnioskow 1-34
przedstawionego projektu.

W trakcie dyskusji nad kazdym z wnioskow, delegaci zadecydowali o
wylaczeniu wniosku nr 13 do odrgbnego glosowania i zostal on przyjety przy 212
glosach ,,za”, 9 glosach ,,przeciw”, 5 glosach ,,wstrzymujacych sig”.

Delegaci zdecydowali o przyjeciu wnioskbw od numeru 1 do 34 z
wylaczeniem wniosku nr 13 przy 239 glosach ,,za” i 5 glosach ,,wstrzymujacych si¢”.
Kilka wnioskow gltosowano oddzielnie, w tym projekt uchwaly w sprawie zmiany
uchwaty dotyczacej ustalenia wysokos$ci sktadki cztonkowskiej odprowadzanej przez
Okregowe Izby Aptekarskie na rzecz Naczelnej Izby Aptekarskiej oraz poddat go
dyskusji. Z racji nie przedstawienia przez wnioskodawce wysokosci sktadki, ktora
mialaby obowigzywaé projekt nie zostat procedowany.

Prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej mgr farm. Marek Tomkow podzigkowat
delegatom za przybycie i aktywny udzial w Zjezdzie.

Przewodniczacy Zjazdu mgr farm. Dominik Lakota zamknat IX Krajowy
Zjazd Aptekarzy o godzinie 12.40.

Opracowat:
mgr farm. Jarostaw Mateuszuk - Wiceprzewodniczacy Krajowego Zjazdu Aptekarzy
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KALENDARIUM PRAC OIA W BIALYMSTOKU

I kwartal 2024 r.

10.01.2024 r.

Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku (sprawozdanie
w Biuletynie).

22.01.2024 r.

Udzial Prezesa ORA oraz Wiceprezesa (cztonka NRA) — mgr farm. Jarostawa Adama
Mateuszuka w posiedzeniu Rady Programowej na Wydziale Farmaceutycznym z
Oddziatem Medycyny Laboratoryjnej UMB na kierunku Farmacja.

23.01.2024 r.

Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku (sprawozdanie
w Biuletynie).

26-28.01.2024 r.

IX Krajowy Zjazd Aptekarzy w Warszawie - OIA w Bialymstoku byta
reprezentowana przez ponizszych delegatow, wybranych podczas Okrggowego Zjazdu
Sprawozdawczo-Wyborczego OIA w Biatymstoku:

Mgr farm. Tomasz Sawicki

Mgr farm. Jarostaw Adam Mateuszuk

Mgr farm. Ewa Gladkowska

Dr Joanna Barbara Mikita

Dr Beata Joanna Kociecka

Mgr farm. Jadwiga Janocha

Mgr farm. Irena Dobrakowska

Mgr farm. Krzysztof Mroczek

Mgr farm. Marcin Kurowski

Mgr farm. Kamil Andrzejewski

06.02.2024 r.

Posiedzenie Prezydium Okrggowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku (sprawozdanie
w Biuletynie).

20.02.2024 r.

Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku (sprawozdanie
w Biuletynie).

21.02.2024 r.

Udziat Prezesa ORA oraz Wiceprezesa (cztonka NRA) — mgr farm. Jarostawa Adama
Mateuszuka w posiedzeniu Naczelnej Rady Aptekarskiej.
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05.03.2024 r.

Posiedzenie Okrggowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku (sprawozdanie w
Biuletynie).

11.03.2024 r.

Udzial Prezesa ORA w posiedzeniu Rady Narodowego Funduszu Zdrowia w
Bialymstoku.

23.03.2024 r.

Zjazd Sprawozdawczy Delegatow Okregowej [zby Aptekarskiej w Biatymstoku.
Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku (sprawozdanie
w Biuletynie).

W minionym okresie Prezes oraz Wiceprezes — mgr farm. Jarostaw Adam Mateuszuk,
w imieniu ORA w Bialymstoku opiniowali i udzielali informacji na wniosek
Naczelnej 1zby Aptekarskiej w nastepujacych projektach:

1. Zarzadzeniu Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia zmieniajacego
zarzadzenie w sprawie okre§lenia warunkow zawierania i realizacji umow w
rodzajach rehabilitacja lecznicza oraz programy zdrowotne w zakresie
$wiadczen — leczenie dzieci i dorostych ze $pigczka;

2. Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie sposobu ustalania wysokosci
$wiadczenia kompensacyjnego z tytutu zakazenia biologicznego czynnikiem
chorobotworczym, uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia albo $mierci
pacjenta (MZ 1598);

3. Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie wspolpracy podmiotow
leczniczych prowadzacych leczenie lub rehabilitacje 0s6b uzywajacych
srodkow odurzajacych, substancji psychotropowych, nowych substancji
psychoaktywnych lub $rodkow zastepczych z Krajowym Centrum
Przeciwdziatania Uzaleznieniom (MZ 1586);

4. Obwieszczeniu Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej w sprawie
ogloszenia jednolitego tekstu ustawy o izbach aptekarskich;

5. Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
okreslenia wykazu $wiadczen opieki zdrowotnej wymagajacych ustalenia
odrgbnego sposobu finansowania;
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie wysokosci wynagrodzenia
cztonkéw Komisji Odwolawczej do spraw Swiadczen z Funduszu
Kompensacyjnego Zdarzen Medycznych (MZ 1593);

Ustawy o zmianie ustawy — Prawo farmaceutyczne;

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego (MZ 1602);

Ustawy o zmianie ustawy o systemie ubezpieczen spotecznych oraz
niektorych innych ustaw wraz z uzasadnieniem oraz oceng skutkow regulacji
(UA L),

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie Zespotu do spraw Swiadczen z
Funduszu Kompensacyjnego Zdarzen Medycznych (MZ 1592);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie wysokosci wynagrodzenia
cztonkéow Komisji Odwolawczej do spraw Swiadczen z Funduszu
Kompensacyjnego Zdarzen Medycznych (MZ 1593);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
wykazu pomieszczen wchodzacych w sktad powierzchni podstawowej i
pomocniczej apteki (MZ 1625);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie programu pilotazowego w
zakresie kompleksowej opieki nad $wiadczeniobiorcami, u ktorych
stwierdzono wystepowanie otytosci lub wysokie ryzyko jej rozwoju KOS-
BMI Dzieci (MZ 1587);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
szczegblowych wymagan, jakim powinien odpowiada¢ lokal apteki (MZ
1626);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
kierowania na leczenie uzdrowiskowe 0sob zatrudnionych przy produkcji
wyrobow zawierajacych azbest (MZ 1515);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
og6lnych warunkow umoéw o udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotnej (MZ
1643);
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17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

217.

Rzadowego projektu ustawy o zmianie ustawy o pomoc obywatelom Ukrainy
w zwigzku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa, ustawy o
podatku dochodowym od o0séb fizycznych oraz ustawy o podatku
dochodowym od 0s6b prywatnych (druk nr 188);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (MZ 1606);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie ustawicznego rozwoju
zawodowego 0sob wykonujacych niektore zawody medyczne (MZ 1640);

Rzadowego projektu ustawy o zmianie ustawy — Prawo farmaceutyczne
(druk nr 185);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
kurséw kwalifikacyjnych dla farmaceutow (MZ1630);

Zarzadzeniu Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia zmieniajacego
zarzadzenie w sprawie okres§lania warunkdéw zawierania i realizacji umow w
rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne - $wiadczenia
wysokospecjalistyczne;

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
warunkow i trybu udzielania pomocy publicznej i pomocy de minimis za
posrednictwem Agencji Badan Medycznych (MZ 1629);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie kursow kwalifikacyjnych dla
ratownikéw medycznych (MZ15006);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie wysokosci wynagrodzenia
cztonkow, wiceprzewodniczacych i przewodniczacego Rady Akredytacyjnej
(MZ 1589);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie wysokosci wynagrodzenia
wizytatora oraz koordynatora (MZ 1591);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
(MZ 1633);
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28.

29.

30.

3L

32.

33.

34.

35.

36.

37.

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie warunkdéw, sposobu i trybu
zaopatrywania pacjentdow szpitala w znaki identyfikacyjne oraz sposobu
postgpowania w razie stwierdzenia ich braku (MZ 1641);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
wykazu pomieszczen wchodzacych w sklad powierzchni podstawowej i
pomocniczej apteki (MZ 1627);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
szczegblowych wymagan, jakim powinien odpowiadaé lokal apteki (MZ
1626);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie szczegdlowego wykazu
czynnosci zawodowych 0sob wykonujacych niektore zawody medyczne (MZ
1644);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie W Sprawie
rzeczoznawcoOw do spraw sanitarnohigienicznych (MZ 1567);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie ramowego programu kursu w
dziedzinie medycyny rodzinnej (MZ 1584);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie zmiany rozporzadzenia
zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie programu pilotazowego
,Profilaktyka 40 PLUS” (MZ 1647);

Zastepcy Szefa Kancelarii Sejmu Pana Ministra Dariusza Salamonczyka z
dnia 28 lutego 2024 r. z prosba o przedstawienie opinii w sprawie
poselskiego projektu ustawy o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych oraz ustawy o refundacji
lekow, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobow medycznych;

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
programu pilotazowego w zakresie kompleksowej opieki nad pacjentem z
wczesnym zapaleniem stawoéw (MZ 1619);

Rozporzadzeniu Rady Ministrow w sprawie nadania statusu obszaru ochrony
uzdrowiskowej czeSci miasta Pinczow — Osiedlu Zdrojowemu, czesci
sotectwa Wtochy — Osiedlu Gorki — Wtochy i sotectwom: Pasturka, Bogucice
Drugie oraz Grochowiska potozonym na obszarze gminy Pinczéw (RD 40);
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38.

39.

40.

41.

42,

43.

44,

45,

46.

47.

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie wysokosci wynagrodzenia
cztonkow Komisji Odpowiedzialnosci Zawodowej oraz rzecznikow
dyscyplinarnych (MZ 1645);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
ogblnych warunkow umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (MZ
1652);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
rodzaju i zakresu $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo potozng samodzielnie
bez zlecenia lekarskiego (MZ 1649);

Obwieszczeniu Ministra Zdrowia w sprawie wykazu refundowanych lekow,
srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobow medycznych, ktory wejdzie w zycie 1 kwietnia 2024 r.;

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajace rozporzadzenie w sprawie
warunkéw wynagradzania za prace pracownikow podmiotéw leczniczych
dziatajacych w formie jednostki budzetowej (MZ 1646);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie wzorow dokumentéw: Prawo
wykonywania zawodu lekarza, Prawo wykonywania zawodu lekarza
dentysty (MZ 1642);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie
ogblnych warunkéw umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (MZ
1657);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
og6lnych warunkéw uméw na realizacje recept oraz ramowego wzoru
umowy na realizacje recept (1654);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
wykazu substancji czynnych zawartych w lekach, $rodkéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego 1 wyrobow medycznych
ordynowanych przez pielegniarki i potozne (MZ 1465);

Ustawy o zmianie ustawy o publicznej stuzbie krwi (UD 15);
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48.

49.

50.

51.

52.

53.

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
sposobu  ustalania  ryczattu systemu podstawowego  szpitalnego
zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej (MZ 1656);

Zarzadzeniu Prezesa Rady Ministrow zmieniajacego zarzadzenie w sprawie
nadania statutu Urzgdowi Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produktow Biobojczych (MZ1661);

Zarzadzeniu Prezesa NFZ zmieniajacego zarzadzenie w sprawie okreslenia
warunkow zawierania i realizacji umoéw w rodzaju leczenie szpitalne w
zakresie programy lekowe;

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia stomatologicznego (MZ
1573);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (MZ 1655);

Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
szczegblowych kryteridw wyboru ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia
umoéw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej (MZ 1653);
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Czlonkowie
Okregowej Izby Aptekarskiej
w Bialymstoku
KOMUNIKAT

Uprzejmie informujemy, ze 16 kwietnia 2021 roku weszta w zycie Ustawa z dnia 10
grudnia 2020 r. o zawodzie farmaceuty (Dz.U. 2021 poz. 97). Nowelizuje ona zapis w
ustawie o izbach aptekarskich dotyczacy sytuacji, w ktorej farmaceuta posiadajacy
Prawo Wykonywania Zawodu moze by¢ skreslony z rejestru farmaceutow.

Art. 82. Zmienia brzmienie art. 8 f ustawy z dnia 19 kwietnia 1991 r. o izbach
aptekarskich, ktory okresla, kiedy mozna skresli¢c farmaceutéw 2z rejestru

prowadzonego przez okregowa rade aptekarska. Taki przypadek nastepuje wskutek
nieoptacenia sktadek cztonkowskich przez okres dluzszy niz 24 miesiace. (art. 8f
ust.1 pkt. 5).

Art. 25. Ustawy o zawodzie farmaceuty uzaleznia wykonywanie zawodu od wpisu do
rejestru farmaceutow, ktory prowadzi okregowa rada aptekarska (Art. 25. Zawéd
farmaceuty moze wykonywa¢é¢ osoba posiadajaca prawo wykonywania zawodu
farmaceuty, ktora zlozyla §lubowanie i jest wpisana do rejestru farmaceutow, o
ktéorym mowa w art. 8 ust. 1 ustawy z dnia 19 kwietnia 1991 r. o izbach
aptekarskich.)

W zwigzku z powyzszym prosimy O sprawdzenie, czy nie zalegacie Pafstwo z
ptatnosciami, a jezeli ma to miejsce — jak najszybsze uregulowanie zadtuzenia.

Niewywiazanie si¢ z obowiazku comiesiecznego oplacania skladek, skutkowaé
bedzie podjeciem przez Okregowa Rade Aptekarska w Bialymstoku uchwaly o
skresleniu z rejestru farmaceutéw, a co za tym idzie niemozno$cia wykonywania
zawodu, tj. realizacji recept w aptekach, sprawowania funkcji kierownika apteki lub
osoby odpowiedzialnej w hurtowni, podpisywanie zestawien refundacyjnych,
wystawiania recept farmaceutycznych oraz recept pro familia i pro auctore, etc.
Powyzsza ustawowa sankcja nie zwalnia OIA z dochodzenia swoich naleznosci w
drodze postgpowania administracyjnego (Urzedy Skarbowe) Ilub sadowo-
komorniczego, co w przeszto$ci byto procedurami stosowanymi wobec dtuznikow.
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Jednoczesnie przypominamy, ze sktadki nalezy oplaca¢ do 20-go dnia kazdego
miesigca. Informacje na temat zalegltosci mozna uzyska¢ w naszym biurze droga
telefoniczng 85 732-52-75, 740-60-72 Iub wysylajac zapytanic na adres
biuro@oiab.com.pl oraz https://strefa.oiab.com.pl/login.

Przypominamy réwniez, Zze czlonkowie Izby powinni niezwlocznie informowaé
organy Izby o kazdorazowej zmianie danych objetych rejestrem farmaceutéow
prowadzonym przez Okregowa Izbe Aptekarska w Bialymstoku tj.: miejsca
zatrudnienia i zamieszkania, jak réwniez zmianie nazwiska, uzyskanych
specjalizacji czy stopni naukowych, mnalezy to zrobi¢ logujac sie
https://strefa.oiab.com.pl/login.

W imieniu Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku

Prezes ORA w Biatymstoku
mgr farm. Tomasz Sawicki

Skarbnik ORA w Biatymstoku
mgr farm. Agnieszka Kita


mailto:biuro@oiab.com.pl
https://strefa.oiab.com.pl/login
https://strefa.oiab.com.pl/login
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Z PRAC OKREGOWEJ RADY APTEKARSKIEJ
W BIALYMSTOKU

Sprawozdanie z dzialalnoSci
Okregowej Rady Aptekarskiej w Bialymstoku
za I kwartal 2024 r.

Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej - 03.01.2024 r.

W zdalnym glosowaniu w systemie oia24.pl, Prezydium Okrggowej Rady
Aptekarskiej w Biatymstoku uczestniczyto 8. jego cztonkow.

Prezydium Okreggowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku podj¢to uchwate ws.
opinii dotyczacej warunkéw petienia funkcji kierownika apteki ogdlnodostepnej
mieszczacej si¢ w Ciechanowie przy ul. Mickiewicza.

Na tym posiedzenie zakonczono.
Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej - 10.01.2024 r.

W zdalnym posiedzeniu Prezydium Okrggowej Rady Aptekarskiej w
Bialymstoku uczestniczyto 5. jego czlonkow.

Prezydium Okrggowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku podjeto uchwaty ws.
opinii dotyczacych warunkow petnienia funkcji kierownikow aptek ogdlnodostepnych
mieszczacych si¢ w:

e  Olecku przy ul. Plac Wolno$ci
e  Elku przy ul. Kilinskiego
e  Gizycku przy ul. Warszawskiej
Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku wydato zaswiadczenia:

e do pehienia funkcji zastgpcy kierownika apteki ogélnodostepnej w
Monkach przy Al. Niepodlegtosci

e do pehienia funkcji kierownika dziatu farmacji aptecznej w Domu
Opieki Hospicyjnej w Lomzy przy ul. Rybaki

Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku przedtuzyto pieciu
osobom okresy edukacyjne.
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Prezydium Okr¢gowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku odmowito jednej
osobie przedtuzenia okresu edukacyjnego, ze wzgledu okoliczno$¢ ztozenia wniosku
po terminie.

Na tym posiedzenia zakonczono.
Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej - 23.01.2024 r.

W zdalnym glosowaniu w systemie oia24.pl, Prezydium Okrggowej Rady
Aptekarskiej w Biatymstoku uczestniczyto 7. jego cztonkow.

Prezydium Okrggowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku podjeto uchwaty ws.
opinii dotyczacych warunkow petnienia funkcji kierownikow aptek ogdlnodostgpnych
mieszczacych si¢ w:

e  Wiznie przy ul. Raginisa
e  Biatlymstoku przy ul. Malmeda
Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku wydato za§wiadczenie
do pelienia funkcji zastepcy kierownika apteki ogédlnodostgpnej w Bransku przy ul.
Sienkiewicza.
Na tym posiedzenie zakonczono.

Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej - 06.02.2024 r.

W zdalnym glosowaniu w systemie oia24.pl, Prezydium Okr¢gowej Rady
Aptekarskiej w Bialymstoku uczestniczyto 8. jego cztonkow.

Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku podjeto jednogtosnie
uchwate ws. wpisania jednej osoby do rejestru farmaceutdéw prowadzonego przez
ORA w Biatymstoku.

Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku podjeto jednoglos$nie
uchwale ws. opinii dotyczacej warunkow pelnienia funkcji kierownika apteki
ogoblnodostepnej mieszczacej sie w Wiznie przy ul. Raginisa.

Prezydium Okrggowej Izby Aptekarskiej w Biatymstoku wydato
za$wiadczenia:

e do pehienia funkcji zastepcy kierownika apteki ogdlnodostepnej
mieszczacej w Biatymstoku przy ul. Wojskowej
e do pehienia obowigzkow kierownika dziatu farmacji szpitalnej
Kliniki Chirurgii i Medycyny Estetycznej ,,Carella” mieszczacej si¢
w Bialymstoku przy ul. Al. Tysigclecia P.P.
Na tym posiedzenie zakonczono.
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Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej - 20.02.2024 r.

W zdalnym posiedzeniu Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w

Bialymstoku uczestniczyto 5. jego czlonkow.

Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku podjeto jednoglosnie

uchwale ws. opinii dotyczacej warunkéw pelnienia funkcji kierownika apteki
ogolnodostepnej mieszczacej si¢ w:

e  Bialymstoku przy ul. Sienkiewicza
e Bialymstoku przy ul. Hetmanskiej

Prezydium Okrggowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku wydato za§wiadczenia:

e do pehienia funkcji kierownika dzialu farmacji szpitalnej w Polsko-
Amerykanskiej Klinice Serca Centrum Sercowo-Naczyniowe w
Augustowie przy ul. Konopnickiej

e do petnienia funkcji kierownika dzialu farmacji szpitalnej w Osrodku
Rehabilitacyjno-Leczniczym w Augustowie przy ul. Konopnickiej

Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku omowilo nastgpujace

sprawy:
1.

Przyznanie patronatu honorowego Okregowej Izby Aptekarskiej w
Biatymstoku Klubowi Zeglarskiemu Aptekarz.

Informacja dotyczaca przestanego z Izby do PWIF pisma ws. ulotek
reklamowych dystrybuowanych przez jedna z sieci.

Przyznanie 2. punktow edukacyjnych ,miekkich” uczestnikom konferencji
naukowo-szkoleniowej dla Milodych Naukowcow ,,Biomarkery Chordb
Cywilizacyjnych. ”, organizowanej na UMB.

Pismo do Starostw ws. przyspieszenia prac nad opracowaniem grafikow
ptatnych dyzurow apteki wg. nowych przepisow.

Pismo do Starosty w Olecku ws. odmowy petnienia dyzuru przez apteke.
Karty Fit-Profit — dyskusja zostata przetozona na najblizsze posiedzeniu
Rady.

Na tym posiedzenie zakonczono.
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Posiedzenie Okregowej Rady Aptekarskiej w Bialymstoku - 05.03.2024 r.

W stacjonarnym posiedzeniu Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku
uczestniczyto 13. jej cztonkow.

Okregowa Rada Aptekarska w Biatymstoku podjeta uchwaty ws. opinii
dotyczacych warunkéw pelnienia funkcji kierownikéw aptek ogoélnodostepnych
mieszczacych si¢ w:

e  Elku przy ul. Tuwima
e  Sokotce przy ul. Biatostockiej
Okrggowa Rada Aptekarska w Biatymstoku podjeta nastepujace uchwaty:

e W sprawie przyjecia bilansu OIA w Biatystoku za rok 2023.

e W sprawie przyjecia projektu preliminarza kosztow OIA w Bialymstoku na
rok 2024.

e W sprawie zwotania na dzien 23 marca 2024 roku Okrggowego Zjazdu
Sprawozdawczego Delegatow OIA w Bialymstoku

Okrggowa Rada Aptekarska w Biatlymstoku pozytywnie zaopiniowala
kandydature dr n. farm. Marty Baranowskiej-Kuczko na stanowisko wojewodzkiego
konsultanta w dziedzinie farmacji klinicznej.

Okrggowa Rada Aptekarska w Bialymstoku przedyskutowata nastgpujace
kwestie:

e  Dyzurdéw aptek
e  Propozycji wspolpracy z Fit Profit
e Powotania reprezentacji OIA w pitce noznej

Na tym posiedzenie zakonczono.
Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej - 23.03.2024 r.

W stacjonarnym posiedzeniu Prezydium Okrggowej Rady Aptekarskiej w
Biatymstoku uczestniczylo 5. jego cztonkow.

Prezydium Okrggowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku wpisato dwie osoby
do rejestru farmaceutow prowadzonego przez Okrggowa Rade¢ Aptekarska w
Biatymstoku.
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Prezydium Okrggowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku podjeto uchwaty ws.
opinii dotyczacych warunkow petnienia funkcji kierownikow aptek ogélnodostepnych
mieszczacych si¢ w:

Grodku przy ul. Chodkiewiczow
Hajnéwece przy ul. 3 Maja

Prezydium Okregowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku wydalo

zaswiadczenia:

Prezydium
zaakceptowato

do pelnienia funkcji kierownika apteki szpitalnej w Grajewie przy
ul. Konstytucji 3 Maja

do pelnienia funkcji kierownika dzialu farmacji aptecznej Domu
Opieki Hospicyjnej w Lomzy przy ul. Rybaki

do pelnienia funkcji zastepcy kierownika apteki ogdlnodostgpnej w
Bielsku Podlaskim przy ul. 3 Maja

Okregowej Rady Aptekarskiej w Bialymstoku pozytywnie
kandydatur¢ prof. Katarzyny Winnickiej na stanowisko

wojewodzkiego konsultanta w dziedzinie farmacji apteczne;j.

Na tym posiedzenie zakonczono.

Sekretarze
ORA w Biatymstoku
IX karencji

dr Beata Kociecka
dr Michat Aleksiejczuk
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IX/1 OKREGOWY ZJAZD SPRAWOZDAWCZY
DELEGATOW OKREGOWEJ IZBY APTEKARSKIEJ
W BIALMSTOKU

Protokot
IX/11 Okregowego Sprawozdawczego Zjazdu Delegatow
Okregowej Izby Aptekarskiej w Bialymstoku,
odbywajacego si¢ w Bialymstoku dnia 23 marca 2024r.

Okrggowy Zjazd Sprawozdawczy Delegatéw Okregowej Izby Aptekarskiej w
Bialymstoku odbyt si¢ dnia 23 marca 2024 r. w sali konferencyjnej Okregowej 1zby
Aptekarskiej w Bialymstoku przy ul. Ludwika Zamenhofa 27.

Prezes ORA w Biatymstoku — mgr farm. Tomasz Sawicki powitat przybylych na
Zjazd Delegatow.

Ze wzgledu na niskg frekwencje Delegatow Okrggowej Izby Aptekarskiej w
Biatymstoku Zjazd odbywat si¢ w II-im terminie.

W Okrggowym Sprawozdawczym Zjezdzie Delegatow Okregowej Izby
Aptekarskiej w Biatymstoku uczestniczyto 15. Delegatow.

Prezes ORA w Biatymstoku zaproponowat kandydatur¢ mgr farm Jarostawa
Mateuszuka na Przewodniczacego Zjazdu, ktéry wyrazit zgode na kandydowanie.

W glosowaniu jawnym za wyborem na Przewodniczacego Okregowego
Zjazdu Delegatow mgr farm. Jarostawa Mateuszuka glosowato 21 os6b. 21 oséb
glosowalo ,,za”, glosow przeciwnych i wstrzymujacych si¢ nie bylo.

Przewodniczacy Zjazdu zaproponowal kandydatow do Prezydium Zjazdu:

- mgr farm Marcina Kurowskiego na Wiceprzewodniczgcego Zjazdu, ktory
wyrazil zgode na kandydowanie.

-dr Michata Aleksiejczuka na Sekretarza Zjazdu, ktoéry wyrazil zgode na
kandydowanie.

Przewodniczacy zarzadzil glosowanie nad kandydaturami do Prezydium
Zjazdu.

W glosowaniu jawnym za wyborem czltonkéw Prezydium Okrggowego
Zjazdu  Delegatow, na  Wiceprzewodniczacego Okrggowego Zjazdu
Sprawozdawczego Delegatow Okregowej Izby Aptekarskiej w Biatymstoku - mgr
farm. Marcina Kurowskiego oraz na Sekretarza Okrggowego Zjazdu
Sprawozdawczego Delegatow — dr Michata Aleksiejczuka gtosowalo 15 0sob. 15 oséb
glosowato ,,za”, glosow przeciwnych i wstrzymujacych si¢ nie byto.
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W glosowaniu jawnym Okrggowy Zjazd Delegatow wybrat jednoglosnie:

e na Przewodniczacego Okregowego Zjazdu Sprawozdawczego — mgr farm.
Jarostawa Mateuszuka.

e na Wiceprzewodniczacego Okregowego Zjazdu Sprawozdawczego
Delegatow  Okregowej Izby Aptekarskiej w Biatymstoku - mgr farm.
Marcina Kurowskiego

e  Na Sekretarza Okregowego Zjazdu Sprawozdawczego Delegatow Okregowe;j
Izby Aptekarskiej w Biatymstoku — dr. Michata Aleksiejczuka
W imieniu Prezydium Przewodniczacy Zjazdu podzigkowal za wybdr i

przystapit do realizacji dalszego planu spotkania.
Przewodniczacy Zjazdu przedstawit proponowany porzadek obrad Zjazdu.

PORZADEK
obrad IX/II Okrggowego Zjazdu Sprawozdawczego
Delegatow Okregowej Izby Aptekarskiej w Biatymstoku
odbywajacego si¢ w Biatymstoku w dniu 23 marca 2024 r.

1. Otwarcie Zjazdu przez Prezesa ORA- mgr farm. Tomasza Sawickiego.

2. Wybor Przewodniczacego Zjazdu.

3. Wybor Zastepcy Przewodniczacego Zjazdu i Sekretarza Zjazdu.

4. Przyjecie porzadku obrad Zjazdu.

5. Wybdr Komisji: Mandatowej, Regulaminowej, Uchwat i Wnioskow.

6. Sprawozdanie z dziatalnosci ORA i wykonania budzetu OIA za rok
2023r.- Prezes ORA.

7. Sprawozdanie finansowe Skarbnika OIAB.

8. Sprawozdanie Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowe;.

9. Sprawozdanie Przewodniczacego Okregowego Sadu Aptekarskiego.

10. Sprawozdanie Okregowej Komisji Rewizyjnej OIAB .

11. Dyskusja nad sprawozdaniami .

12. Podjecie uchwat zgloszonych przez Komisj¢ uchwat:

1) w sprawie zatwierdzenie sprawozdania finansowego z dziatalnosci
Okregowej Izby Aptekarskiej w Bialymstoku za 2023 rok, bilansu oraz rachunku
zyskow i strat oraz udzielenia absolutorium Okrggowej Radzie Aptekarskiej OIA w
Bialymstoku,

2) w sprawie zatwierdzenia preliminarza kosztow Okrgegowej Izby
Aptekarskiej w Bialymstoku na rok 2024r.

3) w sprawie wykonania planu finansowego za 2023rok.
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4) w sprawie przyjecia sprawozdan:

- Okregowej Rady Aptekarskiej;

- Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej

- Okrggowego Sadu Aptekarskiego

- Okregowej Komisji Rewizyjne;j

13. Wolne wnioski.

14. Zamknigcie obrad.

Przewodniczacy Zjazdu poddat pod glosowanie jawne porzadek obrad
Zjazdu.

W  glosowaniu jawnym nad porzadkiem obrad Okregowego Zjazdu
Delegatow Okregowej Izby Aptekarskiej w Biatymstoku glosowato 15 0so6b, wszyscy
glosowali ,,za” gloséw wstrzymujacych sig i przeciwnych nie byto.

Okregowy Zjazd Aptekarzy w glosowaniu jawnym jednoglo$nie zatwierdzit
porzadek obrad Okregowego Zjazdu Sprawozdawczego Delegatow Okregowej Izby
Aptekarskiej w Biatymstoku.

Przewodniczacy Zjazdu poinformowat Delegatéw, ze ze wzgledu na to, ze
jest to Zjazd Sprawozdawczy, zgodnie z Regulaminem Zjazdu nalezy wybraé trzy
Komisje: Mandatowa, Regulaminowa oraz Uchwal i Wnioskdw, (nie ma potrzeby
wyboru Komisji Skrutacyjnej oraz Komisji Wyborczej).

Przewodniczacy Zjazdu zaproponowal kandydatury do Komisji Mandatowe;j:
mgr farm. Roberta Natusiewicza, mgr farm. Krzysztofa Mroczka, mgr farm. Kamila
Andrzejewskiego. Wszyscy zainteresowani wyrazili zgode na kandydowanie.

W glosowaniu jawnym za wyborem do Komisji Mandatowej mgr farm.
Roberta Natusiewicza, mgr farm. Krzysztofa Mroczka, mgr farm. Kamila
Andrzejewskiego glosowato 15 o0s6b, wszyscy glosowali ,za” glosow
wstrzymujacych si¢ i przeciwnych nie byto.

W glosowaniu jawnym Okregowy Zjazd Delegatow Okregowej Izby
Aptekarskiej w Bialymstoku jednogto$nie wybrat do Komisji Mandatowej nastgpujace
osoby: mgr farm. Roberta Natusiewicza, mgr farm. Krzysztofa Mroczka, mgr farm.
Kamila Andrzejewskiego.

Komisja Mandatowa wybrana na Okregowym Zjezdzie Sprawozdawczym
Delegatow Okregowej Izby Aptekarskiej w Biatymstoku ukonstytuowata si¢ w
nastepujacym sktadzie:

Przewodniczacy: mgr farm. Robert Natusiewicz
Sekretarz: mgr farm. Krzysztof Mroczek
Cztonek: mgr farm Kamil Andrzejewski
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Przewodniczacy  Zjazdu  zaproponowal kandydatury do  Komisji
Regulaminowej: dr Beaty Kocigckiej, mgr farm. Malwiny Wanczuk, mgr farm.
Joanny Moroz. Wszyscy zainteresowani wyrazili zgod¢ na kandydowanie.

W glosowaniu jawnym za wyborem do Komisji Regulaminowej dr Beaty
Kocieckiej, mgr farm. Malwiny Wanczuk, mgr farm. Joanny Moroz glosowalo 15
0sob, 15 0sdéb glosowalo ,,za”, nikt nie wstrzymat si¢ od glosu, glosow przeciwnych
nie byto.

W glosowaniu jawnym Okregowy Zjazd Delegatéw Okregowej Izby
Aptekarskiej w Bialymstoku jednoglo$nie wybral do Komisji Regulaminowe;j
nastepujace osoby: dr Beate Kocigcka, mgr farm. Malwine Wanczuk, mgr farm.
Joann¢ Moroz.

Komisja Regulaminowa wybrana na Okr¢gowym Zjezdzie Sprawozdawczym
Delegatow Okregowej Izby Aptekarskiej w Biatymstoku ukonstytuowata si¢ w
nastepujacym sktadzie:

Przewodniczacy: dr Beata Kocigcka
Sekretarz: mgr farm. Malwina Wanczuk
Cztonek: mgr farm. Joanna Moroz

Przewodniczacy Zjazdu zaproponowal kandydatury do Komisji Uchwat i
Whioskéw: mgr farm. Ewy Winskiej-Jeleniewskiej, mgr farm. Jerzego Woronczuka,
dr Joanny Mikita. Wszyscy zainteresowani wyrazili zgod¢ na kandydowanie.

W glosowaniu jawnym za wyborem do Komisji Uchwat i Wnioskow mgr
farm. Ewy Winskiej-Jeleniewskiej, mgr farm. Jerzego Woronczuka, dr Joanny Mikita
glosowalo 15 0sob, 15 0sob glosowato ,,za”, nikt nie wstrzymat si¢ od glosu, glosow
przeciwnych nie byto.

W glosowaniu jawnym Okregowy Zjazd Delegatoéw Okregowej Izby
Aptekarskiej w Bialymstoku jednoglo$nie wybrat do Komisji Uchwat i Wnioskoéw
nastepujace osoby: mgr farm. Ewg Winska-Jeleniewska, mgr farm. Jerzego
Woronczuka, dr Joanne Mikita

Komisja Uchwat 1 Wnioskéw wybrana na Okregowym Zjezdzie
Sprawozdawczym Delegatow Okregowej Izby Aptekarskiej w Biatymstoku
ukonstytuowata si¢ w nastgpujacym sktadzie:

Przewodniczacy: mgr farm. Ewa Winska-Jeleniewska
Sekretarz: mgr farm. Jerzy Woronczuk
Cztonek: dr Joanna Mikita

Przewodniczacy Zjazdu poprosit Komisj¢ Mandatowg oraz Regulaminowa o

odczytanie protokotow.
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Realizujac porzadek obrad Prezes Okrggowej Rady Aptekarskiej w Biatymstoku —
mgr farm. Tomasz Sawicki zlozyt sprawozdanie z dziatalnosci Okrggowej Rady
Aptekarskiej w Biatymstoku za rok 2023.

Nastepnie Prezes Tomasz Sawicki, w imieniu Skarbnika Okregowej Rady
Aptekarskiej w Biatymstoku — mgr farm. Agnieszki Kita, odczytal sprawozdanie
finansowe za rok 2023.

W nastepnej kolejnosci Przewodniczacy Zjazdu udzielit glosu Okrggowemu
Rzecznikowi Odpowiedzialno$ci Zawodowej — mgr farm. Ewie Winskiej-Jeleniewskiej,
ktéra ztozyla sprawozdanie z dzialalnosci Rzecznika (sprawozdanie w dalszej czgsci
biuletynu).

Kolejnym sprawozdawca byt mgr farm. Robert Natusiewicz, ktory odczytat
sprawozdanie Okregowego Sadu Aptekarskiego (sprawozdanie w dalszej czesci
biuletynu).

W imieniu Okrggowej Komisji Rewizyjnej sprawozdanie ztozyl przewodniczacy
Komisji - mgr farm. Jerzy Woronczuk.

Realizujac porzadek obrad Przewodniczacy Zjazdu otworzyl dyskusje nad
przedstawionymi sprawozdaniami.

Nastepnie Przewodniczacy Zjazdu zarzadzil glosowanie nad uchwatami
przedstawionymi przez Komisje Uchwal i Wnioskow:

e W glosowaniu jawnym nad Uchwatg nr 1/IX/11/2024 w sprawie
zatwierdzenia rocznego sprawozdania  finansowego Okregowej Izby
Aptekarskiej w Biatymstoku za rok 2023, glosowato 15 osob. Wszyscy
glosowali ,,za”, nikt nie wstrzymat si¢ od glosu, glosow przeciwnych nie
byto.

e W glosowaniu jawnym nad Uchwalg nr 2/IX/11/2024 w sprawie budzetu i
ustalenia  gospodarki finansowej Okregowej Izby Aptekarskiej w
Bialymstoku na rok 2024, glosowalo 15 osob. Wszyscy gltosowali ,,za”, nikt
nie wstrzymat si¢ od glosu, glosow przeciwnych nie byto.

e W glosowaniu jawnym nad Uchwala nr 3/IX/11/2024 w sprawie
zatwierdzenia rocznego sprawozdania z dziatalnosci Okrggowej Rady
Aptekarskiej w Bialymstoku za rok 2023, glosowalo 15 oséb. Wszyscy
glosowali ,,za”, nikt nie wstrzymat si¢ od glosu, glosow przeciwnych nie
byto.

e W glosowaniu jawnym nad Uchwala nr 4/1X/11/2024 w sprawie
zatwierdzenia rocznego sprawozdania z dziatalno$ci Okrggowego Rzecznika
Odpowiedzialno$ci Zawodowej za okres XI-XII 2023, glosowalo 15 osoéb, 20
0s0b glosowato ,,za”, 1 osoba wstrzymata si¢ od gtosu, gtosow przeciwnych
nie bylo.
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e W glosowaniu jawnym nad Uchwala nr 5/1X/11/2024 w sprawie
zatwierdzenia rocznego sprawozdania z dzialalnosci Okregowego Sadu
Aptekarskiego za XI-XII 2023, gtosowato 15 0sob, 14 0sob gltosowato ,,za”,
1 osoba wstrzymata si¢ od glosu, gtoséw przeciwnych nie byto.

e W glosowaniu jawnym nad Uchwala nr 6/IX/11/2024 w sprawie
zatwierdzenia rocznego sprawozdania z dziatalno$ci Okrggowej Komisji
Rewizyjnej za rok 2023, glosowalo 15 oséb. Wszystkie glosowaty ,,za”, nikt
nie wstrzymat si¢ od glosu, gloséw przeciwnych nie byto.

Przewodniczacy Zjazdu ogtlosit, ze Delegaci Okregowej Izby Aptekarskiej w
Bialymstoku w glosowaniu jawnym udzielili absolutorium wszystkim organom
Okregowej Izby Aptekarskiej w Biatymstoku.

Przewodniczacy Zjazdu — mgr farm. Jarostaw Mateuszuk podzigkowat
zebranym za przybycie i zamknat obrady Zjazdu.

Przewodniczacy Zjazdu:
Mgr farm. Jarostaw Mateuszuk

Sekretarz Zjazdu:
Dr Michat Aleksiejczuk
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Sprawozdanie z dzialalno$ci
Okregowego Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowej
przy Okregowej Izbie Aptekarskiej w Bialymstoku
w okresie 19 listopada 2023 r. -31 grudnia 2023 r.

Okrggowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej rozpoczal kadencje bez
wnioskow w sprawach odpowiedzialno$ci zawodowej z poprzedniej kadencji.

W okresie sprawozdawczym do Okregowego Rzecznika Odpowiedzialno$ci
Zawodowej wplynal jeden wniosek dotyczacy zasadno$ci wystawienia recepty
farmaceutycznej przez aptekarza. Sprawa jest w trakcie postepowania wyjasniajacego.

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
przy
Okregowej Izbie Aptekarskiej w Biatymstoku
mgr farm. Ewa Winska-Jeleniewska

Sprawozdanie z dzialalno$ci Okregowego Sadu Aptekarskiego
przy OIA w Bialymstoku
w okresie 19 listopada 2023 r. -31 grudnia 2023 r.

W okresie sprawozdawczym miato miejsce pierwsze posiedzenie Okrggowego
Sadu Aptekarskiego przy Okregowej Izbie Aptekarskiej w Bialymstoku IX kadencji,
odbywajace si¢ w dniu 29 listopada 2023 r. w biurze Okregowej [zby Aptekarskiej w
Bialymstoku. W trakcie posiedzenia ukonstytowat si¢ Sad w nastepujacym sktadzie:

Przewodniczacy OSA - mgr farm. Robert Natusiewicz
Zastepey Przewodniczacego OSA - mgr farm. Katarzyna Burzynska
- mgr farm. Ireneusz Iwaniuk

Sekretarze OSA - mgr farm. Katarzyna Poptawska
- mgr farm. Maciej Forfa
Czlonkowie OSA: - mgr farm. Natalia Szoka

- mgr farm. Iwona Zuk

Przewodniczacy
Okregowego Sadu Aptekarskiego
przy OIA w Biatymstoku
mgr farm. Robert Natusiewicz
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MEDYCYNA DLA FARMACEUTOW

Mgr farm. Jarostaw Mateuszuk

WYSTAWIENIE RECEPTY FARMACEUTYCZNEJ
W APTECE OGOLNODOSTEPNEJ
W WYNIKU PRZEPROWADZONEJ KONSULTACJI FARMACEUTYCZNEJ
- W PROCESIE SWIADCZENIA OPIEKI FARMACEUTYCZNEJ

opinia w kontekscie zagadnien wynikajacych z zapisow ustawy z dnia 6 listopada
2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2022 r. poz. 1876
Z pozn. zm.)

Podstawowe informacje wynikajace z zapisow ustawy z dnia 6 listopada 2008
roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2022 r. poz. 1876 z
pozn. zm.) dotyczace udzielenia Swiadczenia zdrowotnego, w tym przypadku
$wiadczenia opieki farmaceutycznej jako konsultacji farmaceutycznej,
prowadzacej miedzy innymi do wystawienia recepty farmaceutycznej:

1. Przestrzeganie praw pacjenta okreslonych w ustawie jest
obowigzkiem 0s6b wykonujacych zawod medyczny (art.2).

2. Pacjent ma prawo do $wiadczen zdrowotnych odpowiadajacych
wymaganiom aktualnej wiedzy medycznej (art.6).

3. Pacjent ma prawo do uzyskania od osoby wykonujgcej zawod medyczny
informacji o udzielanym $wiadczeniu, wyrazonej w sposob przystepny i
zrozumiaty dla niego. (art. 9)

4. Pacjent ma prawo do wyrazenia zgody lub jej odmowy na udzielenie
$wiadczenia zdrowotnego po uzyskaniu informacji o udzielanym
swiadczeniu (art. 15-16 w zwiagzku z art. 9), np. zgoda udzielona ustnie jako
che¢ zakupu leku i odnotowanie jej w dokumentacji.

$
) =~

Rzecznik Praw Pacjenta
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1)

2)

Pacjent ma prawo do zachowania w tajemnicy przez osoby wykonujace
zawod medyczny, w tym udzielajace mu §wiadczen zdrowotnych, informacji
z nim zwigzanych, a uzyskanych w zwiazku z wykonywaniem zawodu
medycznego ( art. 13), z wyjatkami okreslonymi w ustawie. (art. 14)

Pacjent ma prawo do udostepnienia dokumentacji medycznej, w tym
przypadku kwestionariusza konsultacji. (art. 26)

Pacjent ma prawo do informacji o prawach pacjenta okreslonych

W niniejszej ustawie. Podmiot udzielajacy §wiadczen

zdrowotnych udostgpnia t¢ informacje w formie pisemnej, poprzez
umieszczenie jej w swoim lokalu, w miejscu ogdlnodostgpnym. (art.10)

Wytyczne dotyczace wystawiania recept farmaceutycznych w kontekscie
uprawnienia farmaceuty i potencjalnej odpowiedzialno$ci zawodowej

Farmaceuta wystawiajac recepte farmaceutyczng kazdorazowo kwalifikuje
sytuacje, w ktorej znajduje si¢ pacjent - jako stan zagrozenia zdrowia, biorac
odpowiedzialno$¢ za kwalifikowang pomoc jaka udziela pacjentowi lub jej
nieudzielenie

Wystawienie recepty farmaceutycznej i wydanie na jej podstawie produktu
leczniczego jest obarczone ryzykiem i odpowiedzialno$cia, szczegdlnie w
sytuacji gdy farmaceuta nie posiada zadnej udokumentowanej informacji o
historii choroby czy zastosowanej terapii farmakologicznej. Farmaceuta
moze nie mie¢ catkowitej pewnosci, czy pacjent faktycznie przyjmuje
sugerowany przez siebie lek. Wydanie
nieodpowiedniego produktu badZz odmowa wystawienia tzw. recepty
farmaceutycznej moze z jednej strony narazi¢ pacjenta na szkode w postaci
pogorszenia stanu zdrowia, co w konsekwencji moze skutkowa¢ ztozeniem
przez pacjenta skargi do Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowej, z drugiej
za$ skutkowa¢ odpowiedzialnoscia zawodowa, a nawet cywilnoprawng czy
karna.

Ocena stanu zdrowia i okolicznosci mogacych wptyna¢ na decyzje o
wystawieniu recepty nalezy wytacznie do kompetencji farmaceuty, przede
wszystkim na podstawie samodiagnozy pacjenta, historii wydawanych
produktow leczniczych w bazie aptecznej, karty informacyjnej, wypisu z
podmiotu leczniczego lub zaswiadczenia lekarskiego.
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Farmaceuta powinien:

a. dokona¢ profesjonalnej oceny zasadno$ci wystawienia recepty w
kontekscie ustalonego stanu zdrowia pacjenta,

b. oceni¢ potencjalne interakcje lekowe lub dziatania niepozadane,

c. wybrac¢ lek, posta¢, dawke, dawkowanie stosownie do wytycznych
aktualnej wiedzy medyczne

Przyczyna wydania okreslonego produktu leczniczego umieszczona na
recepcie farmaceutycznej powinna by¢ zgodna z zasadami przetwarzania
danych osobowych, w tym danych wrazliwych takich jak objawy czy
jednostki chorobowe pacjenta, ktdremu wystawiono recepte farmaceutyczng
Przepisy o dokumentowaniu wystawiania recept farmaceutycznych, ze
wzgledu na brak kompetencji farmaceuty do diagnostyki stanu zdrowia
pacjenta, nie zawieraja upowaznienia do prowadzenia dodatkowej,
szczegdlowe] dokumentacji medycznej dla pacjentdw otrzymujacych recepty
farmaceutyczne w aptece, a sama recepta farmaceutyczna jest w tym
przypadku szczegolnym rodzajem dokumentacji medycznej
przechowywanym w systemie komputerowym apteki, a przede wszystkim

dokumentem wydania leku.
Opracowanie wlasne
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Mgr farm. Jarostaw Mateuszuk

OBJAWY ALARMOWE U PACJENTA
W PROCESIE SWIADCZENIA OPIEKI FARMACEUTYCZNEJ

Objawy alarmowe dotyczace roznych narzadow, pojawiajace si¢ w pewnych
sytuacjach mogg mie¢ duze znaczenie kliniczne we wczesnym rozpoznaniu chordb
nowotworowych. Czg¢$¢ z nich, pozornie nieistotnych, pojawiajacych si¢ w chorobach
zapalnych, zwlaszcza przewlektych moze by¢ nastepstwem choroby nowotworowe;.
Choroba przewlekta, podstawowa czgsto ostabia nasza i pacjenta czujno$¢ czy
instynkt ~ samozachowawczy,
poniewaz pojawiajace si¢ na jej
tle nowe objawy sa czgsto
identyfikowane z  choroba
podstawowa. Naczelng zasada
onkologii jest jak
najwczesniejsze wykrycie
sygnalow  alarmowych co
umozliwia pelne wyleczenie
choroby, bez nastepstw
skojarzonego leczenia
onkologicznego z zastosowaniem chemio- czy radioterapii. Okresowa poprawa po
zastosowaniu lekéw przeciwzapalnych moze ,,uspi¢” czujno$¢ pacjenta, poniewaz
dochodzi jedynie do ustgpienia odczynu zapalnego wokot guza nowotworowego, Czy
Zmiany przerzutowej.

Farmaceuta $§wiadczacy ushugi farmaceutyczne powinien si¢ skupi¢ na
objawach subiektywnych zglaszanych przez pacjenta, bez wzgledu na potencjalne
schorzenie, ktore moze u niego wystapi¢. Najwazniejsze z nich to:

1. Owrzodzenie — wystepujace szczegodlnie na skorze twarzy, szyi, piersi
lub innych czgsciach ciala lub btonach §luzowych (np. jama ustna),
niegojace si¢, pomimo zastosowania $rodkdéw przeciwzapalnych,
przeciwwirusowych czy przeciwbakteryjnych. Inne wazne cechy to
wciggniecie brodawki sutkowej, okresowe pojawianie si¢ strupa, a
nastgpnie jego odpadanie (diagnostyka w kierunku nowotworu jamy
ustnej, gardla, skory czy gruczotu piersiowego)

2. Zgrubienie lub guz/guzek — zmiany wyczuwalne palpacyjnie;
zaczerwienie  skory; nieprzesuwalno$¢  wzglgdem skory i
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10.

podioza(diagnostyka w kierunku wigkszosci nowotworow, w tym
nowotworow migsni)

Krwawienia z otworé6w naturalnych — ktore dotycza uktadu
oddechowego, pokarmowego lub moczowo-piciowego. Krwawienia
krotkotrwate, incydentalne czgsto sa nastgpstwem zapalenia, w wyniku
ktérego dochodzi do stanu zapalnego blon $luzowych i uszkodzenia
srédbtonka matych naczyn. Innymi przyczynami sa urazy, a w
przypadku jamy nosowej nadcis$nienie tetnicze. (diagnostyka w kierunku
nowotworow oskrzeli, ptuc, zotadka, jelit, pecherza moczowego, macicy,
jajnikow)

Utrudnienia w polykaniu — pojawiajace si¢ stopniowo, nasilajace si¢, z
ewentualng chrypka, przebiegajace z progresja stopnia nasilenia
(poczatkowo utrudnieni potykania pokarméw statych, potem ptynnych, z
krztuszeniem si¢ (diagnostyka w kierunku nowotworu przetyku, krtani,
$rddpiersia, zotadka)

Niestrawnos$¢ — uczucie petnoscei i ucisku oraz tgpe bole w nadbrzuszu z
mozliwo§cia wymiotdow, zaburzenia w oddawaniu stolca (biegunka,
stolce ,,smoliste’”) (diagnostyka w kierunku raka zotadka)

Zmiana dotychczasowego charakteru znamienia lub brodawki skornej —
pojawiajgca sie asymetria, nierownos$¢ brzegdow, powigkszenie srednicy,
uwypuklenie oraz zmiany koloru (Sciemnienie lub przejasnienie)
(diagnostyka w kierunku czerniaka, raka podstawnokomoérkowego skory)
Zmiany w oddawaniu moczu — czeste oddawanie moczu; utrudnienie
mikcji; skapomocz lub bezmocz; nokturia (oddawanie moczu w nocy);
krwiomocz (diagnostyka w kierunku raka pecherza moczowego,
gruczotu krokowego, nerki)

Kaszel i chrypka — bl gardta, zaburzenia potykania, meczacy kaszel -
okres trwania pow. 4-6 tygodni; krwioplucie i duszno$¢ (diagnostyka w
kierunku nowotworu krtani, §rodpiersia, ptuc, przetyku)

Czkawka — dlugo utrzymujgca si¢, czesto powtarzajgce sie epizody
(diagnostyka w kierunku ziarnicy ztosliwej),

Powigkszenie wezlow chtonnych — $rednica powyzej 1 cm, bolesno$¢,
brak efektu po 2-3 tygodniowym leczeniu przeciwzapalnym, brak w
wywiadzie przebytych zakazen, zwlaszcza w obrgbie jamy ustnej i
gardla (diagnostyka w kierunku poszczegoélnych narzadéw lub uktadu
krwiotworczego i chtonnego)
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W przypadku wymienionych wyzej objawoéw lub pojawienia si¢ objawow
ogélnych w postaci spadku masy ciata, braku apetytu, uczucia zmeczenia,
powtarzajacych si¢ epizodow goraczki oraz objawdéw anemii w postaci bladych
powlok skornych powinny nasuwaé podejrzenie procesu nowotworowego i byc
przyczyna niezwlocznej konsultacji lekarskiej.

Bardzo istotnym zagadnieniem w procesie skierowania pacjenta do lekarza
jest sposob zakomunikowania pacjentowi tej rekomendacji. Nalezy to zrobi¢ w sposob
og6lny, nie wdajac si¢ w trakcie rozmowy w szczegdly naszych watpliwosci
dotyczacych podejrzenia rozpoznania, poniewaz w przypadku pomyslnej dla pacjenta
diagnozy unikniemy niepotrzebnych komentarzy ze strony innego personelu
medycznego, a jednoczesnie nie narazimy pacjenta na strach i obawy przed
postawieniem potencjalnie niekorzystnego dla niego rozpoznania.

Opracowanie wlasne
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Mgr farm. Jarostaw Mateuszuk

ANTYKONCEPCJA AWARYJNA
— CHARAKTERYSTYKA POROWNAWCZA
PRODUKTOW LECZNICZYCH

Antykoncepcja awaryjna, zwana réwniez antykoncepcja postkoitalna, czyli po
stosunku, jest dorazng metoda stosowang w celu zapobiegania cigzy po stosunku
plciowym bez lub z niewystarczajagcym zabezpieczeniem. Jak wynika z definicji
wskazaniem do zastosowania antykoncepcji awaryjnej jest niezastosowanie zadnej
metody antykoncepcyjnej lub niepowodzenie w zastosowanej metodzie np.
uszkodzenie prezerwatywy Iub pomini¢cie dawki w dotychczas stosowanej
antykoncepcji hormonalnej. Pomimo wczesniejszych doniesien w literaturze, pierwszy
lek zarejestrowany zostat przez FDA w 1998 roku. W latach 60-tych ubieglego wieku
rozpoczgto badania dotyczace zastosowania hormonéw sterydowych po stosunku i w
1974 roku amerykanscy badacze opublikowali pierwszy schemat zastosowania
preparatu zlozonego (estrogenowo-progestagenowego)[1], rownoczesnie starano si¢
opracowa¢ schemat podawania preparatu zawierajacego tylko progestageny[2]. W
przypadku preparatu  zlozonego zarejestrowanego w USA  zastosowano
etynyloestradiol w dawce 100 mcg oraz lewonorgestrel w dawce 0,5 mg, do
stosowania w dwoch dawkach podawanych w odstepie 12 godzin. W przypadku
zastosowania terapii progestagenowej istniejg dwa schematy/protokoty — pierwszy
polegajacy na przyjeciu dwoch dawek lewonorgestrelu po 0,75 mg w odstepie 12
godzin lub w jednej dawce 1,5 mg (obydwie metody wykazaly jednakowa

skutecznos$¢).

Obecnie ze
wzgledu na nizsza
skuteczno$é oraz
WYZSZy odsetek
dziatan
niepozadanych

metoda antykoncepcji
awaryjnej w postaci
preparatu  ztozonego
nie jest juz zalecana.
Obecnie metoda z
wyboru jest
zastosowanie octanu
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uliprystalu, ze wzgledu na wyzsza skuteczno$§¢ 1 mniejsze ryzyko dziatan
niepozadanych w porownaniu do lewonorgestrelu. Lewonorgestrel jest nadal
stosowany w schemacie jednodawkowym, jednak najwickszg skuteczno$¢ wykazuje
po przyjeciu w przedziale do 72 godzin po niezabezpieczonym stosunku, w
przeciwienstwie do octanu uliprystalu, ktéry powinien by¢ przyjety do 120 godzin.

Mechanizm dzialania antykoncepcji awaryjnej

Podstawowa zasada dziatania preparatéw stosowanych w antykoncepcji
awaryjnej jest opdznienie lub zablokowanie owulacji poprzez wptyw na wydzielanie
hormonu luteinizujacego LH. Drziatanie antykoncepcyjne w przypadku octanu
uliprystalu — selektywnego modulatora receptora progeteronu (antyprogestagen) -
powoduje przesunigcie szczytowego stezenia LH w czasie jego uwalniania lub jeszcze
przed momentem rozpoczecia jego uwalniania, co doprowadza do zahamowania
wzrostu i rozwoju pecherzyka i ostatecznie opodznia lub blokuje owulacje.[4]
Mechanizm dziatania antykoncepcyjnego lewonorgestrelu zwigzany jest z
aktywnos$cia hormonalng w podwzgoérzu polegajaca na hamowaniu uwalniania
gonadoliberyny, co zmniejsza uwalnianie hormonu LH niezbednego do prawidlowego
procesu owulacji.[5] W przypadku zastosowania lewonorgestrelu istotne jest jego
podanie w okresie do 2-3 dni przed momentem osiagniecia maksymalnego stezenia
LH, natomiast podanie pozniejsze tzn. w fazie maksymalnego wzrostu lub w
momencie szczytowego stezenia nie powoduje zahamowania owulacji. Octan
uliprystalu, w poréwnaniu z lewonorgestrelem blokuje owulacje¢ w fazie narastania
stezenia LH, w ktorej podanie lewonorgestrelu nie ma takiego dziatania. Obydwa
preparaty nie wykazuja dziatania antyimplantacyjnego w endometrium, o czym
chociazby $wiadczy fakt braku ich skutecznos$ci antykoncepcyjnej w przypadku
podania preparatow z opoznieniem, czyli wtedy kiedy zarodek jest juz zagniezdzony
w jamie macicy [3].

Wskazania do zastosowania doustnej antykoncepcji awaryjnej

Szczegdtowymi wskazaniami do wdrozenia antykoncepcji w przypadkach
naglych (stosunek plciowy bez zabezpieczenia lub w przypadku niepowodzenia
stosowanej metody antykoncepcyjnej) sa:
- pekniecie, zsunigcie lub nieprawidlowe zatozenie prezerwatywy,
- opoOznienie zatozenia, przedwczesne usunigcie lub odlgczenie systemu
antykoncepcyjnego dopochwowego,
- wydalenie wkladki wewnatrzmacicznej lub implantu antykoncepcyjnego,
- uszkodzenie lub przedwczesne usunigcia kapturka naszyjkowego,
- nieskuteczny stosunek przerywany, zwlaszcza z ejakulacja w drogach rodnych,
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- aktywnos¢ ptciowa w dni ptodne w ramach antykoncepcji naturalnej,

- pomini¢gcie kolejnych 3 lub wiccej dawek dwuskladnikowych tabletek
antykoncepcyjnych,

- opdznienie przyjecia jednosktadnikowej tabletki antykoncepcyjnej,

- opdznienie przyjecia iniekcji noretysteronu powyzej 14 dni lub estrogenu i
progestagenu powyzej 7 dni.

W powyzszych przypadkach zaleca si¢ przyjecie do 72 godzin od stosunku
lewonorgestrelu i do 120 godzin od stosunku octanu uliprystalu — po uprzednim
wykluczeniu cigzy. Obydwa produkty lecznicze mozna przyja¢ w dowolnym dniu
cyklu miesiecznego, niezaleznie od positku, chociaz w przypadku przyjecia octanu
uliprystalu z wysokotluszczowym positkiem dochodzi do zmian parametrow
farmakokinetycznych poprzez obnizenie Cmax, a z kolei wydluzenie Tmax. W
przypadku wystapienia wymiotow w ciggu 3 godzin od momentu przyjecia zarowno
lewonorgestrelu lub octanu uliprystalu nalezy przyjac kolejng dawke.

Przeciwskazania do stosowania:

Octan uliprystalu

- cigza

- nadwrazliwo$¢ na substancje czynng lub substancje pomocnicze
W przypadku podania octanu uliprystalu nie nalezy jednocze$nie stosowaé doraznych
produktow antykoncepcyjnych zawierajacych lewonorgestrel. Ponadto ze wzgledu na
wysokie powinowactwo do receptora progesteronowego kobietom stosujgcym stalg
antykoncepcj¢ hormonalna, ze wzgledu na mozliwo$¢é ostabienia dziatania tych
srodkow zaleca si¢ wznowienie ich podawania po rozpoczeciu nastgpnego cyklu
plciowego, a do tego czasu nalezy stosowa¢ akceptowang antykoncepcje
mechanicznag/barierowa. Mozliwe jest ponowne stosowanie antykoncepcji
hormonalnej po bezposrednim zastosowaniu octanu uliptystalu, ale pod warunkiem
jednoczesnego stosowania antykoncepcji mechanicznej do rozpoczgcia kolejnego
cyklu plciowego.

Nie zaleca si¢ zastosowania kolejnej dawki octanu uliprystalu w tym samym
cyklu miesigczkowym ze wzgledu na ryzyko wystapienia zaburzen w poszczegdlnych
fazach cyklu.

W przypadku kobiet z ciezkg astmg oskrzelowa niedostatecznie wyrdwnang za
pomoca doustnych glikokortykosterydoéw nalezy rozwazy¢ podanie octanu uliprystalu
lub wrecz niezastosowanie jego, poniewaz w badaniach in vitro zaobserwowano
blokowanie receptorow glikokortykosterydowych, co mogloby zaburzy¢ kontrolg
farmakoterapii astmy oskrzelowej. Ze wzgledu na brak wystarczajacej ilosci badan w
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przypadku cig¢zkich zaburzen czynno$ci nerek i watroby nie zaleca si¢ stosowania
produktu z octanem uliprystalu.

Lewonorgestrel

- cigza

- nadwrazliwo$¢ na substancje czynna lub substancje pomocnicze

W przypadku pozostatych przeciwskazan i $rodkow ostroznosci sa one

podobne jak w przypadku antykoncepcji awaryjnej z zastosowaniem octanu
uliprystalu, dodatkowo cie¢zkie zaburzenia dotyczace zespotéw zlego wchlaniania
moga zmniejsza¢ skuteczno$¢ dziatania lewonorgestrelu. Dodatkowo jednoczesne
stosowanie lekow lub preparatow ziolowych dzialajacych pobudzajaco na enzymy
watrobowe przys$piesza metabolizm lewonorgestrelu. Nalezg do nich barbiturany,
fenytoina, karbamazepina, ryfampicyna, gryzeofulwina, rytonawir oraz wyciagi z
dziurawca. Podobne interakcje obserwuje sie¢ w przypadku jednoczesnego stosowania
octanu uliprystalu z wyzej] wymienionymi lekami poprzez indukcj¢ ukiadu
enzymatycznego CYP3A4, co ostabia skuteczno$¢ dziatania octanu uliprystalu.
Natomiast przyjmowanie lewonorgestrelu moze nasila¢ toksyczno$é cyklosporyny z
powodu hamowania jej metabolizmu.

Wplyw na zdolnosci reprodukcyjne, ciaze i laktacje octanu uliprystalu i
lewonorgestrelu

Ze wzgledu na ograniczone dane kliniczne stosowania obydwu preparatow sa one
przeciwskazane do stosowania w potwierdzonej cigzy lub w przypadku jej
podejrzenia, chociaz w badaniach na zwierz¢tach nie stwierdzono dziatania
teratogennego. Obydwa produkty lecznicze nie powoduja przerwania istniejacej ciazy,
poniewaz nie oddzialywuja na zagniezdzony 1 rozwijajacy si¢ zarodek w
endometrium[9].

Obydwa produkty lecznicze przenikaja do mleka matki, dlatego nie zaleca si¢
karmienia piersia po zastosowaniu antykoncepcji awaryjnej przez okoto tydzien,
natomiast w celu stymulacji laktacji nalezy regularnie odciagac¢ pokarm.

Po zastosowaniu antykoncepcji awaryjnej dochodzi do szybkiego powrotu
zdolno$ci reprodukcyjnych, dlatego w celu zapobiegania cigzy pacjentka powinna
wprowadzi¢ stala antykoncepcje hormonalng z jednoczesnym zastosowaniem
antykoncepcji mechanicznej do momentu rozpoczgcia nowego cyklu piciowego.
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Dzialanie niepozadane:

Octan uliprystalu

W przewazajacej wigkszoSci przypadkdéw wystepujace po zastosowaniu
tabletki z octanem uliprystalu dziatania niepozadane mialy tagodny i przemijajacy
charakter. Czesto

dotyczyly one

dolegliwosci ze

strony uktadu

nerwowego (bole i

Zawroty glowy, ‘
zaburzenia nastroju),

pokarmowego

(mdlosci, wymioty,

dyskomfort i

dolegliwosci  bolowe
W jamie brzusznej), 3
mie$niowo-szkieletowego (bolesne miesigczkowanie, bole w obrebie miednicy,
nadmierne lub nieregularne krwawienia). Czesto$¢ ich wystepowania wynosita od
1/10 do 1/100 przypadkéw. Nalezy zauwazy¢, ze u okolo % przypadkow po
zastosowaniu octanu uliprystalu krwawienie miesigczne wystapito w przewidywanym
czasie z tolerancja do 7 dni, natomiast u kilku procent pacjentek wystapito wczesniej,
a u kilkunastu procent pézniej. W badaniu III fazy obserwowano pacjentki, ktore
przyjety octan uliprystalu dwu- lub trzykrotnie w krotkim odstgpie czasowym i nie
stwierdzono istotnych rdéznic w zakresie bezpieczenstwa stosowania, gltownie
czgstosci wystepowania i nasilenia zdarzen niepozadanych.

Lewonorgestrel

Po podaniu lewonorgestrelu, w poroéwnaniu z octanem uliprystalu objawy
niepozadane wystepuja czesciej >1/10. Najezesciej zglaszanymi byly nudnosei i
wymioty, bole i zawroty glowy, uczucie zme¢czenia i krwawienia niezwigzane z
miesigczkg. Po wprowadzeniu leku do obrotu w trakcie obserwacji klinicznych
zaobserwowano bole w jamie brzusznej i miednicy, bolesne miesigczki oraz objawy
dermatologiczne takie jak $wiad, pokrzywka czy wysypka.
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Skutecznos$¢ antykoncepcji awaryjnej

Skuteczno$¢ metod antykoncepcyjnych zwykle przedstawia si¢ jako odsetek
pojawiajacych si¢ cigz, pomimo stosowania danej metody antykoncepcji. W
badaniach klinicznych octan uliprystalu wigzat z 0,9-2,1% odsetkiem niepowodzen
metody, czyli pojawieniem si¢ cigzy pomimo zastosowania leku. Szacuje si¢, ze
odpowiada to odsetkowi skuteczno$ci w zapobieganiu ciagzy wynoszacym okoto 62—
85%:.

W badaniach klinicznych lewonorgestrel wigzat z 0,6-3,1% odsetkiem
niepowodzen metody. W metaanalizie o§miu badan lewonorgestrel osiggat szacowang
74% skuteczno$¢ w zapobieganiu cigzy, ale w nowszych dwoéch analizach z lepsza
metodologia badan odsetek skuteczno$ci zapobiegania cigzom wynosit odpowiednio
53% i 47%

Skuteczno$¢ zapobiegania cigzy podczas stosowania octanu uliprystalu albo
lewonorgestrelu moze by¢ zmniejszona u kobiet otytych. Badanie kliniczne sugeruje,
ze lewonorgestrel moze okazaé si¢ nieskuteczny przy indeksie masy ciata (BMI)
wynoszacym 25 kg/m?, a octan uliprystalu przy BMI 35 kg/m?, ale nie jest zalecane
zwigkszenie dawki w takich przypadkach, poniewaz nie ma dowodow na skutecznos¢
takiego postgpowania.

Wkladka wewnatrzmaciczna

Do sposoboéw antykoncepcji awaryjnej zalicza si¢ uzycie wkladki
wewnatrzmacicznej zawierajacej miedz. Jedng z zalet zastosowania wkladki
wewnatrzmacicznej jest mozliwo$¢ utrzymania jej jako sposobu dlugotrwatej
antykoncepcji. Metoda ta jest skuteczna, jesli zostanie zatozona do 5 dni od stosunku
bez zabezpieczenia. Mechanizm dzialania polega na toksycznym dziataniu miedzi na
plemniki poprzez hamowanie ruchliwo$ci, zywotnosci oraz reakcji akrosomalnej,
ktéra umozliwia wniknigcie plemnika do komorki jajowej. Wktadka umieszczona w
macicy dziata rowniez poza nia, np. w jajowodach powodujac niszczenie komorek
jajowych. Wkladka bedac cialem obcym w organizmie kobiety wywotuje reakcje
zapalna, ktora potggowana przez jony miedzi wywiera toksyczny wptyw na komorki
rozrodcze, co zapobiega zaptodnieniu, powstaniu embrionu lub jego implantacji po
wczesniejszym ewentualnym zaptodnieniu. Najczgstszym powiklaniem zwigzanym ze
stosowaniem wkladek wewnatrzmacicznych jest bol zwigzany z umieszczeniem
wktadki oraz nasilone krwawienie miesieczne. U 5% chorych dochodzi do wydalenia
wktadki wewnatrzmacicznej po roku jej uzywania w przypadku zastosowania jej jako
dhugofalowej metody antykoncepcji. Nie zaleca si¢ stosowania wktadki
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wewnatrzmacicznej u kobiet, ktore aktualnie choruja na zapalenie narzadow miednicy
mniejszej, ropne zapalenie szyjki macicy, rzezaczk¢ i zakazenie Chlamydia
trachomatis

Przykladowy protokél wywiadu w aptece z pacjentka wymagajaca wdrozenia
antykoncepcji awaryjnej

Farmaceuta przed wystawieniem recepty farmaceutycznej na antykoncepcje
awaryjng powinien w trakcie rozmowy z pacjentka ustali¢ nastepujace fakty:

1. Czas, w ktérym doszto do stosunku piciowego,

2. Okolicznosci incydentu: czy doszto do stosunku bez zabezpieczenia, czy
zawiodla dotychczas stosowana metoda antykoncepcyjna?

3. Sposéb stosowania wczesniej przez pacjentke antykoncepcji, w tym
hormonalnej, przyjmowane leki hormonalne,

4. Zabiegi ginekologiczne w przesztosci,

5. Wczesniejsze zastosowanie antykoncepcji awaryjnej, zwlaszcza w danym
cyklu miesi¢cznym,

6. Termin ostatniej miesiaczki, jesli uptyneto ponad 28 dni to czy byt wykonany
test cigzowy,

7. Zdiagnozowane u pacjentki alergie polekowe

8. Wspdtistniejace jednostki chorobowe, zwlaszcza astma oskrzelowa, cigzkie
uposledzenie wydolnosci watroby 1 nerek oraz zespoly uposledzajgce
wchlanianie jelitowe

Ustalenie powyzszych faktow pozwala farmaceucie zadecydowaé, czy u danej
pacjentki mozna wdrozy¢ antykoncepcje awaryjna czy skierowaé pacjentke na
konsultacje lekarska. Dotyczy to sytuacji gdy np. pacjentka miesigczkowata powyzej
miesigca temu, stosunek byt >120 godzin temu, EHC juz byla wzieta w tym cyklu lub
wystepuje podejrzenie, Ze pacjentka moze by¢ w ciazy.

Aborcja farmakologiczna

Od antykoncepcji awaryjnej nalezy odrozni¢ aborcj¢ farmakologiczna, ktora nie
byla legalnie stosowana w Polsce chociazby ze wzglgdu na brak w obrocie
wlasciwych produktéow leczniczych. Jednym z nich jest zarejestrowany w USA
mifepriston — pochodna noretysteronu. Oceniano, ze aborcja farmakologiczna z
zastosowaniem mifepristonu jest wzglednie bezpieczng alternatywg dla zabiegu
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ginekologicznego u kobiet przed 49 dniem cigzy (liczac od czasu ostatniej
miesigczki), u ktorych nie stwierdzono zadnych przeciwwskazan. Do najistotniejszych
dziatah niepozadanych naleza bole brzucha, skurcze macicy i krwawienie z drog
rodnych. W 1990 r zarejestrowano preparat Mifegyne, ktory z przyczyn spotecznych,

politycznych i przekonan religijnych byl z réznym skutkiem dystrybuowany w
niektoérych krajach calego §wiata, w tym krajach rozwijajacych si¢. Produkt jest
dopuszczony do stosowania w schemacie z pochodng prostaglandyny, gltéwnie
mizoprostolem stosowang dwa dni po przyjeciu mifepristonu. Lek blokuje dziatanie
progesteronu, co powoduje dziatanie poronne.
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WYBRANE ASPEKTY FARMACEUTYCZNE STOSOWANIA LEKOW
PRZECIWKASZLOWYCH

Kaszel jest objawem réznych chordb, w tym najczesciej infekeyjnych, zapalnych,
nowotworowych, pourazowych, ktéry ma charakter odruchu obronnego. Sktada si¢ z
dwoch faz:

- faza 1 polegajaca na glebokim wdechu, w czasie ktdrego nastepuje zamknigcie
glo$ni i wzrasta cisnienie w drogach oddechowych,

- faza 2, w trakcie ktorej nastgpuje gwattowne otwarcie glosni, ,, wyrzut ,, powietrza w
kierunku krtani i gardta z jednoczesnym spadkiem ci$nienia.

Mechanizm powstania odruchu kaszlowego polega na bezposrednim
pobudzeniu receptorow wiokien C przez mediatory zapalne ( histaming, bradykining
itp.) oraz szybko adaptujacych si¢ receptorow (RAPS) przez substancje P. Miejscami
najbardziej wrazliwymi na podraznienie w drogach oddechowych sa: poczawszy od
gory brzeg naglosni, rozwidlenie tchawicy i duzych oskrzeli, optucna oraz czasami
przewod stuchowy zewnetrzny w zakresie jego tylnej $ciany.

RODZAJE KASZLU

W zaleznoSci od czasu trwania:

Kaszel ostry < 3 tygodni

Kaszel podostry 3 — 8 tygodnie

Kaszel przewlekty > 8 tygodni,

W zaleznos$ci od wykrztuszania:

Kaszel suchy

Kaszel produktywny/mokry

Kaszel ostry -
najczestszymi przyczynami kaszlu
ostrego sg wirusowe infekcje
gornych drog oddechowych, ostre
zapalenie oskrzeli — najczesciej
wirusowe, alergia oraz rzadziej:
zachty$nigcie, zatorowo$¢ plucna,
obrzgk ptuc, zapalenie ptuc, ciato
obce w drogach oddechowych,
draznigce pyly 1 gazy. Przez \
infekcje gornych droég oddechowych / ‘,

rozumiemy zapalenia ucha srodkowego, nosa i zatok, gardta, krtani oraz tchawicy.
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Choroba jest wywolywana glownie przez wirusy (80-90% przypadkow), wsrod
ktorych dominuja: rinowirusy, adenowirusy, koronawirusy, wirusy grypy i paragrypy,
wirus RS oraz enterowirusy.

Do podstawowych objawow naleza: wydzielina nosowa (o rdéznym
charakterze — od wodnistej do gestej, Sluzowej), czgsto z towarzyszacymi
zaburzeniami droznosci nosa, bol lub podraznienie gardta, kichanie, chrypka, bole
glowy, uczucie ogdlnego rozbicia, moga wystgpowaé podwyzszona temperatura ciala
czy powickszone wezly chlonne szyi. Kaszel jako objaw towarzyszy infekcjom
gornych drog oddechowych w 40-50% przypadkow, z wyjatkiem zakazen wirusem
grypy lub paragrypy, gdzie wystepuje u ponad 90% pacjentow.

W przypadku ostrego zapalenia oskrzeli najczestsza przyczyng tej choroby sg
zakazenia wirusowe (odpowiedzialne za ok. 90% wszystkich przypadkéw). Pozostate
10% przypadkdéw ma etiologic bakteryjna, gldéwnie Mycoplasma pneumoniae,
Chlamydophila pneumoniae, Bordetella pertussis i B. parapertussis, ktore wymagaja
wdrozenia antybiotykoterapii. Dominujacym objawem jest kaszel suchy lub
produktywny z wydzieling $luzowa lub ropng (ropny charakter wydzieliny jest
réwniez spotykany w infekcjach wirusowych)

Kaszel jest dominujagcym objawem klinicznym zapalenia phuc, jednak
podobnie jak w przebiegu ostrego zapalenia oskrzeli ma zrdéznicowany i zmienny
charakter w zaleznosci od etiologii 1 okresu choroby. Moze towarzyszy¢ mu goraczka,
dusznos¢, bol w klatce piersiowej.

W zwigzku z migracja ludnosci do krajow Unii Europejskiej i spadkiem
liczby szczepien coraz czgsciej spotyka si¢ przypadki krztusca, ktérego czynnikiem
etiologicznym jest Bordetella pertusis. W przebiegu infekcji dochodzi do masywnego
uszkodzenia nabtonka drog oddechowych. Kliniczne kryteria rozpoznania choroby u
dorostych obejmuja kaszel utrzymujacy si¢ przez ponad 2 tygodnie bez innej
przyczyny, ktory spetnia co najmniej jeden z nastepujacych warunkéw: ma napadowy
charakter, prowadzi do wymiotow lub towarzyszy mu glosny $§wist wdechowy
(,,pianie””). Ma on charakter napadowy, wystgpuje przez cala dobe, bywa jednak
bardziej nasilony w nocy.

Kaszel podostry — jest glownie kaszlem poinfekcyjnym trwajgcym ponad 3
tygodnie od poczatku choroby. Kaszel podostry jest zwigzany z nadreaktywnoscia
oskrzeli pojawiajacym si¢ w wyniku stanu zapalnego i uszkodzenia nabtonka drog
oddechowych. W mniejszosci przypadkow kaszlu podostrego nalezy podejrzewac
przewlekte schorzenia dolnych drég oddechowych gruzlicg ptuc, POChP, astmeg, raka
ptuc.

Kaszel przewlekly — trwajacy ponad 8 tygodni moze mie¢ bardzo
roznorodne przyczyny, takze spoza uktadu oddechowego jak np. astma, choroba
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refluksowa, POChP, przewlekte zapalenie oskrzeli, leki (ACEI), rozstrzenie oskrzeli,
choroby nowotworowe, choroby uktadu krazenia (niewydolno$¢ lewej komory,
zaburzenia rytmu), sarkoidoza, gruzlica. Bardzo istotne jest zwrdocenie uwagi, czy
oprocz przewlekltego kaszlu nie wystgpuja tzw. objawy alarmowe, takie jak
krwioplucie, dusznos$¢, bole w klatce piersiowej, stany podgoraczkowe, utrata masy
ciata, chrypka, dysfagia.

LEKI PRZECIWKASZLOWE

Leki przeciwkaszlowe nie eliminujg przyczyny kaszlu, a jedynie dziataja
obwodowo. Dzielimy je na leki dziatajace osrodkowo i obwodowo.

Leki dzialajace osrodkowo charakteryzuja si¢ duza skutecznoscig dziatania,
ale jednocze$nie duza iloScig dziatan niepozadanych. W przypadku lekow
pochodzenia opioidowego istnieje realne niebezpieczenstwo wywotania zjawiska
uzaleznienia ze wszystkimi klinicznymi nastepstwami. Sita uzalezniajaca maleje
wedlug schematu morfina>kodeina>dekstrometorfan.

Morfina jest stosowana w dawkach przeciwkaszlowych, ktore sa mniejsze
niz dawki przeciwbolowe. Jest podawana w formie iniekcji lub przezskornie w
systemach transdermalnych, w niektorych nowotworach ptuc, ze wzgledu na jej
dodatkowe dziatanie przeciwbolowe i uspokajajace.

Oksykodon jest pochodng morfiny o podobnym dziataniu p/bélowym i
p/kaszlowym. Wywotuje zjawisko euforii, co sprzyja uzaleznieniu w nastgpstwie
stosowania. Podawany jest podskornie, a jako preparat ztozony (efedryna, hioscyna i
oksykodon) przed zabiegami, w premedykacji chirurgicznej.

Kodeina jest pochodng morfiny o stabszym od niej dziataniu p/bolowym,
p/kaszlowym, a tym samym uzalezniajacym. Dawki o dziataniu p/kaszlowym sa
mniejsze niz dawki wywotujace dziatanie p/bolowe. Jest podawana doustnie i jest
czgsciowo metabolizowana w watrobie do morfiny. U dzieci i 0s6b starszych istnieje
niebezpieczenstwo wywierania hamujacego wplywu na osrodkowy uktad nerwowy
OUN co klinicznie moze objawi¢ si¢ w postaci drgawek. Najczesciej wystepujacymi
dzialaniami niepozadanymi s3 zaparcia, nudno$ci i wymioty, zmniejszenie liczby
oddechow oraz senno$¢ i zwroty glowy.

Dekstrometorfan  jest lekiem o  minimalnych  wilasciwo$ciach
uzalezniajacych, ktérego dziatanie p/kaszlowe jest w zakresie sity oddzialywania
podobne jak w przypadku morfiny. jego mechanizm dziatania polega na hamowaniu
receptorow dla N-metylo-D-asparaginianu aktywujacych kanaly wapniowe. W
przypadku przedawkowania uwydatnia si¢ depresyjne dziatanie leku na uktad
nerwowy. Wchodzi w interakcje z opioidami, alkoholem i innymi lekami
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pogarszajacymi procesy poznawcze i naped oddechowy oraz wykazuje potencjat
uzalezniajacy. W Polsce jest zarejestrowany od 6. roku zycia. Jest stosowany doustnie
w licznych preparatach ztozonych.

Inne pochodne kodeiny nie wywolujace uzaleznienia to falkodyna i
naturalny alkaloid opium — noskapina — nie stosowane praktycznie w lecznictwie. Do
lekow p/kaszlowych dziatajagcych osrodkowo naleza okseladyna, oksolamina,
pentoksyweryna i glaucyna, ktére sa estrami kwaséw organicznych o znikomym
zastosowaniu w farmakoterapii. Niektore pochodne fenotiazyny ( np. dimetoksanat,
oksomemazyna ) maja rowniez dzialanie p/kaszlowe.

Butamirat - oprocz dziatania osrodkowego wykazuje stabe dziatanie
rozkurczajace oskrzela. Objawy niepozadane wystepuja rzadko (0,5—1%) i obejmuja
senno$¢, nudnosci, wymioty, biegunki i wysypki skoérne. Butamirat to jedyna
substancja przeciwkaszlowa dostgpna w lekach bez recepty, ktoéra moze byc
stosowana juz u niemowlakéw — w kroplach moze by¢ stosowany od 2 miesigca zycia;

Leki o dzialaniu obwodowym

W praktyce klinicznej najczeSciej stosowana jest lewodropropizyna, ktora
hamuje aktywno$¢ tuku odruchowego kaszlu poprzez blokowanie wydzielania
neuropeptydow z zakonczen wiokien C oraz skurczu oskrzeli wywotanego histamina,
serotoning 1 bradykining. Kontrolowane badania kliniczne potwierdzily, ze
lewodropropizyna jest skutecznym lekiem przeciwkaszlowym, ktory pozwala uzyskaé
istotnie lepsze efekty w poréwnaniuz placebo i lekami o dziataniu osrodkowym.
Badania te wykazaly, ze lewodropropizyna istotnie zmniejsza intensywno$¢ i
czgstotliwo$¢  kaszlu oraz nocnych przebudzen w poréwnaniu z kodeing i
dekstrometorfanem. Bezpieczenstwo obwodowo dziatajacej lewodropropizyny, jej
dobra tolerancj¢ oraz brak wplywu na patofizjologi¢ oddychania potwierdzono w
badaniach klinicznych. Leki zawierajace lewodropropizyng sa zarejestrowane od 2
roku zycia. Maksymalny czas trwania leczenia bez konsultacji lekarskiej wynosi 7 dni.
W przypadku, gdy kaszel nie ustepuje po siedmiu dniach stosowania produktu
leczniczego zawierajacego lewodropropizyng pacjent powinien skontaktowaé sie z
lekarzem. Nie nalezy stosowaé produktu leczniczego u osob z obfita wydzieling
oskrzelowg 1 zaburzeniami czynnosci rzgsek nabtonka oskrzelowego. Obserwowany
brak istotnych zmian profilu farmakokinetycznego lewodropropizyny wraz z wiekiem
sugeruje, ze modyfikacja dawek czy odstgpow miedzy kolejnymi dawkami u os6b w
podeszitym wieku prawdopodobnie nie jest konieczna. Badania kliniczne nie wykazaty
zadnych interakcji z produktami leczniczymi stosowanymi w przypadku chor6b
oskrzeli i phuc, takimi jak agonisci receptora beta-2-adrenergicznego, metyloksantyny
i ich pochodne, kortykosteroidy, antybiotyki, produkty lecznicze regulujace
wydzielanie §luzu i przeciwhistaminowe
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Z przedstawionego wyzej materialu wynika, ze bezpiecznym i chyba ostatnio
najczgsciej stosowanym preparatem przeciwkaszlowym w leczeniu objawowym
suchego kaszlu jest lewodropropizyna. Ze wzgledu na potencjalne whasciwosci
uzalezniajgce ogranicza si¢ stosowanie lekow dziatajagcych osrodkowo, pochodnych
opioidowych takich jak kodeina.
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100 mg/ml roztwor doustny

Paracetamolum

100 mg/wl roztwér doustny
Paracetamolum

LEK PRZECIWBOLOWY
| PRZECIWGORACZKOWY:

DLA NIEMOWLAT
| DZIECI

* zgbkowanie

© po szczepieniach

* w przezighieniu lub
stanach grypopodobnych

Infacetamol, 100 mg/ml, roztwér doustny. OTC - lek wy: y bez recepty. Skiad j iowy i ilo$ciowy. 1 ml roztworu zawiera 100 mg Substancja i
znanym dzwalanlu 7,68 glikolu propylenowego (E 1520)w1 mlroztworu. Substancje pomocmcze Glicerol, Makrogol 600, Sacharyna sodowa, Aromat truskawkowy PHL-132200 (glikol propylenowy
Woda 0CZyszczona. do ia. Bol i gorqczka r6znego np. po lub stanach g;
D ie i sposob D Dzieci i mtodziez. jest dla dzieci o masie ciata do 32 kg (w plzyb\lzemu od 0 miesiecy do 10 lat). Na\ezy koniecznie
stosowac sig do dawkowama okreslonego na podstawie masy ciata dziecka i w ten sposob okreslic odpowwqudawke ‘wyrazong w mi roztworu doustnego. Przyblizony wiek ustalony na podstawie
masy ciata jest podany informacyjnie. U dzieci w wieku ponizej 3 lat powinien by¢ zlekarzem. Zalecana dawka dobowa paracetamolu wynosi okoto 60 mgkg
mc./dobe, ktora podawana jest w 4 lub 6 dawkach na dobe, np. 15 mgtkg mc. co 6 godzin lub 10 mg/kg mc co 4 godziny. Aby podac dawke 15 mg/kg mc. co 6 godzin, nalezy stosowac sie do
ponizszych instrukcji: Do 4 kg (0 do 3 miesigcy): 0,6 ml (60 mg). Do 7 kg (4 do 8 miesiecy): 1,0 ml (100 mg). Do 8 kg (9 do 11 miesigcy): 1,2 ml (120 mg). Do 10,5 kg (12 do 23 miesigcy): 1,6 ml (160
mg). .Do 13 kg (2 do 3 lat): 2,0 ml (200 mg). Do 18,5 kg (4 do 5 lat): 2,8 ml (280 mg). Do 24 kg (6 do 8 lat): 3,6 ml (360 mg). Do 32 kg (9 do 10 lat): 4,8 ml (480 mg). Dawka moze by¢ powtarzana co
6 godzin. Jezeli pozadane dziatanie nie zostanie osiagniete w ciagu 3 - 4 godzin, produkt leczniczy moze by¢ podawany co 4 godziny. W takim przypadku nalezy podawa¢ dawke 10 mgkg me. Aby
podac dawke 10 mg/kg mc. co 4 godziny, nalezy stosowac sie do ponizszych instrukcji: Do 4 kg (0 do 3 miesiecy): 0,4 ml (40 mg). Do 7 kg (4 do 8 miesiecy): 0,7 ml (70 mg). Do 8 kg (9 do 11 miesiecy):
0,8ml (80 mg). Do 10kg (12 do 23 miesiecy): 1 ml (100 mg). Do 13kg (2do 3at): 1,3 ml (130 mg). Do 18 kg (4 do5 at): 1,8 ml (180 mg). Do 24 kg (6 do 8 at): 2.4 ml (240 mg). Do 32kg (9 do 101at): 3,2
ml (320 mg). Dawka moze by¢ powtarzana co 4 godziny. U niemowlat o masie ciata ponizej 7 kg (przyblizeniu w wieku 0-8 miesigcy) ) zaleca sig stosowanie czopkow, poza przypadkami, w ktorych
podanie tej postaci j jest Zliwe z przyczyn (np. biegunka). Maksyma\na zalecana dawka. Dawka catkowita paraoelamo\u nie powinna by¢ wigksza niz 60 mg/kg me.
u dzieciw wieku ponizej 12 lat. Nie wolno przekracza¢ maksymalnej dawki dobowej z powodu ryzyk Zki waroby. C: § U dzieci, produktu
powinno odbywac sie w statych odstepach czasu, wiaczajac w to godziny nocne, najlepiej co 6 godzin, ale zachowulqc przerwy pomiedzy dawkami nie krotsze niz 4 godziny. Niewydolno$¢ nerek.
W przypadku ostrej niewydolnosci nerek (klirens kreatyniny ponizej 10 ml/imin), nalezy zwiekszyc minimalng przerwe pomiedzy 2 kolejnymi dawkami produktu leczniczego, ktora powinna wynosi¢
8 godzin. Niewydolnos¢ wafroby. W przypadku niewydolnosci watroby zalecane jest zmniejszenie dawki i wydtuzenie przerw pomigdzy kolejnymi dawkami. Sposob podawania. Podanie doustne.
U dzieci w wieku ponizej 3 lat, zaleca sig podawanie roztworu doustnego z wykorzystaniem pipetki dotaczonej do opakowania 30 ml. U dzieci w wieku powyzej 3 lat, zaleca sig podawanie roztworu
doustnego z wykorzystaniem strzykawki doustnej dofaczonej do opakowania 50 ml lub 60 ml. Pipetke lub doustna strzykawke dozujaca po uzyciu nalezy kilkukrotnie recznie oplukac az po jej wylot
ypetniajac jq woda). F na czynng lub na kto ia i Srodki

ia. W przyp: adku ia, ze wzgledu na ni ijaj ia watroby nalezy Zwrécic sig do Iekarza nawet jesli pacjent czuje sig dobrze, D‘ugotrwade lub
czgste stosowanie produktu nie jest zalecane. Nalezy poinformowaC pacjenta, aby nie przyjmowat jednoczesnie innych produktow leczniczych zawierajacych paracetamol. Przyjecie na raz
wielokrotnosci dawki dobowej moze spowodowac cigzkie uszkodzenie watroby. W takim przypadku nie dochodzi do utraty przylomnoscw lecz konieczna jest natychm\aslowa pomoc medyczna.
Diugotrwate stosowanie bez nadzoru Iekana moze byé szkodliwe. Dawka calkowita paracetamolu nie powinna byc Wwigksza niz 60 mg/kg mc. na dobe u dzieci w wieku ponizej 12 lati 3 g na dobe dla

doroslych oraz miodziezy. Srodki z dotyczace powinien by¢ w przypadku: * niedozywienia (niewielkie
zapasy glutationu watrobowego) * masy ciata <50 kg; * lekkiej do umlarkowanej niewydolnosci watroby (w tym zespolu Gwlbena) * clgzkiej niewydolnoscw watroby (> 9 wg skali Child-Pugh); » ostrej
y watroby; « produktéw wplywajacych na czynno$¢ watroby; « roby ) -clez iej y nerek (klirens kreatyniny < 30
mlimin); « zaburzenia czynnosci nerek; * ciezkiej niewydolnosci serca; * choréb piuc; + niedokrwistosc; * nledoboru gluko ji o ienia. U dzieci leczonych
paracetamolem w dawce 60 mglkg mc na dobe, innych lekow przeci y Jesl poza i, W ktbrych terapia nie przynosi
rezultatow. W przypadku nawracajacej goraczki, wysokiej goraczki (>39 °C), objawow infekcji wiornej, utrzymy ie objawow przez ponad 2 dni, p ia lub pojawienia sig nowych objawow,
lekarz powinien ponownie dokonac klinicznej oceny zastosowanego leczenia. Nalezy zachowac Znosc 0 na kwas i 'y, gdyz opisywano u tych
pacjentow reakcje typu bronchospastycznego o tagodnym nasileniu przy slosowamu paracelamo\u (reakcja krzyzowa) Oplsane objawy wystepowaty jedynie u 5% badanych 0s6b. Produkt moze
wywolywa¢ astme, ¢lnie u pacjentow na kwas 4 dotyczace substancji pomocniczych. Produkt Ieoznlczy Zzawiera mme] niz 1 mmol (23 mg) sodu
w1ml,toznaczy produkt uznaje sie za ,wolny od sodu”. Produkt Ieczmczy zawiera?, GB mg glikolu viml y
takimi jak etanol moze powodowac cigzkie dziatania niepoz Dziatania niepoz Tak jak w przypadku i produklow

objawy niepozadane pojawiaja sie rzadko lub bardzo rzadko. OhJawy te zostaly opisane ponizej: W obrebie kazdej grupy uktadow narzadéw, dziatania niepozadane zostaby wymlenlone wedtug

nastepujacej klasyfikacii: « Bardzo czes(o 21/10; » Czesto 21/100 i <1/10; « Niezbyt czesto 21/1000 do <1/100; * Rzadko =1/10 000 do <1/1 000;  Bardzo rzadko <1/10 000. Zaburzenia krwi i uktadu

Bardzo rzadko: Ieukopema ia, niedokwistos¢ hemohtyana Zaburzenia metabolizmu i odzywwama Bardzo rzadko: Hipoglikemia.

Zaburzenia serca: Rzadko: Niedoci$nienie. Zaburzenia zotadka i jelit: Rzadko: Bardzo rzadko: H ¢ (z0ttaczka). Zaburzenia

skory i tkanki podskomej: Bardzo rzadko: ciezkie reakcje skore. Zaburzenia nerek i drég moczowych: Bardzo rzadko: Ropomocz jatowy (metny mocz), dziatania niepozadane ze strony nerek.

Zaburzenia ogolne i stany w migjscu podama Rzadko: Ogolne zte samopoczucie. Bardzo rzadko: Objawy nadwrazllwoscw poczawszy od zwyklej wysypki skomej lub pokrzywki do wstrzasu
Pojawianie sig tych objawow wymaga przerwania leczenia. Nr pi 27078.Pc Farminasp.z0.0., ul. Lipska 44, 30-721 Krakow.




