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SSpprrzzeeddaa¿¿  iinntteerrnneettoowwaa  pprrzzee¿¿yywwaa  hhoossssêê
Nie ma dok³adnych badañ na temat internetowej sprzeda¿y farma-

ceutyków. Jednak szacuje siê, ¿e wartoœæ tej ga³êzi dystrybucji siêga
50 mln z³. Sprzeda¿ leków w Internecie to dziœ œladowa czêœæ ca³ego 
rynku farmaceutycznego w Polsce. Ale ju¿ za 5 lat w sieci bêdziemy 
kupowaæ co 10. preparat. Handel lekami w Internecie w Polsce nadal
kojarzy siê z ofertami zakupu œrodków na pobudzenie potencji, które 
trafiaj¹ do skrzynek poczty elektronicznej. Kosmetyki, œrodki pielêgna-
cyjne i zio³a coraz czêœciej kupujemy w sieci, a przy okazji coraz chêtniej
nabywamy tam tak¿e leki dostêpne bez recepty – œrodki przeciwbólowe,
antykoncepcyjne, witaminy, preparaty odchudzaj¹ce itp. Na interneto-
wych zakupach mo¿na oszczêdziæ nawet 30 proc. Obowi¹zuje zasada
– im wiêcej zamawiasz, tym mniej p³acisz. Na razie to ledwie zauwa¿al-
na ga³¹Ÿ dystrybucji na polskim rynku leków, którego wartoœæ ca³kowita
przekracza 15 mld z³. W³aœciciele kilkudziesiêciu polskich aptek inter-
netowych s¹ przekonani, ¿e najdalej w ci¹gu 5 lat w Internecie bêdzie
sprzedawany co 10. lek kupowany w kraju. Potwierdzaj¹ to badania 
firmy Gemius – chocia¿ do tej pory niespe³na 10 proc. internautów zde-
cydowa³o siê na zakupy w aptece w sieci, to ponad 4 proc. badanych 
deklaruje taki zamiar, a 18 proc. tego nie wyklucza. 

OObboowwii¹¹zzkkoowwee  uubbeezzppiieecczzeenniiaa  lleekkaarrzzyy
Ministerstwo Finansów opublikowa³o w Internecie przygotowany w porozumieniu

z resortem zdrowia projekt rozporz¹dzenia w sprawie obowi¹zkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnoœci cywilnej œwiadczeniodawcy udzielaj¹cego œwiadczenia opieki zdro-
wotnej. Zgodnie z projektem rozporz¹dzenia MF, minimalna suma gwarancyjna ubez-
pieczenia OC, w odniesieniu do jednego zdarzenia, którego skutki objête s¹ umow¹
ubezpieczenia OC, wynosi równowartoœæ w z³otych – 46,5 tys. euro dla zoz-ów oraz
medyków wykonuj¹cych zawód w ramach praktyki indywidualnej lub grupowej (tak¿e
specjalistycznej), 25 tys. euro dla pielêgniarek i po³o¿nych pracuj¹cych w ramach prak-
tyk indywidualnych lub grupowych, 12 tys. euro dla osób, które maj¹ prawo udzielania
okreœlonych œwiadczeñ zdrowotnych (np. osoby prowadz¹ce gabinety fizykoterapii)
oraz podmiotów zajmuj¹cych siê zaopatrzeniem w ortopedyczne œrodki pomocnicze
i wyroby medyczne. Powy¿sze kwoty bêd¹ ustalane przy zastosowaniu œredniego kursu
euro og³oszonego przez Narodowy Bank Polski po raz pierwszy w roku, w którym
umowa ubezpieczenia zosta³a zawarta.

AAddaammeedd  mmaa  nnooww¹¹  ssiieeddzziibbêê
Oddano do u¿ytku nowy budy-

nek biurowy firmy Adamed. Budo-
wa w Pieñkowie trwa³a niemal
2 lata. Nowoczesny biurowiec jest
miejscem pracy blisko 100 osób.
Biura maj¹ tu Zarz¹d, Dzia³ 
Marketingu Strategicznego, Dzia³
Marketingu Operacyjnego, Dzia³
Sprzeda¿y, Dzia³ Zarz¹dzania 
Projektami, Dzia³ Projektów Za-
granicznych, Dzia³ R&D, Dzia³
Rejestracji, Pion Zarz¹dzania Jako-
œci¹ oraz czêœæ Pionu Produkcji
i Inwestycji.

OObboowwii¹¹zzeekk  ddookkuummeennttaaccjjii
– Firmy farmaceutyczne powinny do koñca 

roku z³o¿yæ dokumentacjê do ponownej rejestracji 
leków. Jeœli tego nie zrobi¹, od 2009 r. niektórych 
leków nie bêdzie na rynku – przypomina prezes
Urzêdu Rejestracji Produktów Leczniczych, Wy-
robów Medycznych i Produktów Biobójczych
Leszek Borkowski. Wymóg ten wynika z przepi-
sów unijnych. Producenci nie musz¹ tej rejestracji
dokonywaæ, ale wtedy nie mogliby sprzedawaæ
niektórych leków. – Producenci maj¹ czas do koñca 
roku. Powinniœmy zharmonizowaæ ok. 8,7 tys. wnio-
sków, a dostaliœmy ok. 4,6 tys., czyli ok. 53 proc. – mó-
wi prezes. Zdaniem Borkowskiego, powodem 
braku ponad po³owy wniosków jest nieop³acalnoœæ
produkcji niektórych leków. Nie wiadomo, czy w tej
sytuacji nale¿y spodziewaæ siê wzrostu cen leków,
gdy¿ na polskim rynku jest bardzo du¿a konkuren-
cja. Refundacja leków jest w Polsce niska, wiêc
wszystko opiera siê na bazie portfela pacjenta.

KKoonniieecc  pprrzzeejjêêcciiaa
Firma Mid Europa Partners poinformowa³a, ¿e transakcja nabycia ponad 96 proc. akcji spó³ki Medycyna Rodzinna SA

dobieg³a koñca. Na stanowisko prezesa Zarz¹du spó³ki powo³ano Annê Rulkiewicz-Kaczyñsk¹. Bêdzie ona sprawowaæ tê
funkcjê równolegle z funkcj¹ prezesa Zarz¹du LUX-MED SA, innej spó³ki medycznej, któr¹ Mid Europa przejê³a na
pocz¹tku paŸdziernika br. Matthew Strassberg, odpowiedzialny za inwestycje Mid Europa w spó³ki LUX-MED i Medy-
cyna Rodzinna, stwierdzi³, ¿e transakcja ta oznacza pomyœlne rozpoczêcie procesu konsolidacji rynku, og³oszonego w chwili przejêcia
spó³ki LUX-MED. Z radoœci¹ przystêpujemy do wspó³pracy z pani¹ Rulkiewicz oraz jej znakomicie wykwalifikowanym zespo³em,
wywodz¹cym siê z obu organizacji, gdy¿ oznacza to szybkie osi¹gniêcie korzyœci, jakie stwarza biznesowe powi¹zanie tych podmiotów.
Anna Rulkiewicz-Kaczyñska zast¹pi Ma³gorzatê Kowalsk¹, która w ci¹gu ostatnich 4 lat z powodzeniem przekszta³ci³a 
spó³kê Medycyna Rodzinna w podmiot oferuj¹cy kompleksowe us³ugi medyczne przedsiêbiorstwom oraz firmom ubezpie-
czeniowym, uzupe³niaj¹c tradycyjnie g³ówny obszar dzia³alnoœci spó³ki, jakim by³o œwiadczenie us³ug podstawowej opieki
medycznej na podstawie kontraktów z NFZ.
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PPrrzzeejjêêææ  ccii¹¹gg  ddaallsszzyy
Niemal za 45 mln z³ Torfarm zakupi³ 76 proc. akcji dystrybutora

leków Itero Katowice. Dziêki temu kontroluje ju¿ ³¹cznie 21 proc. ryn-
ku hurtowej sprzeda¿y do aptek – Itero doda³o mu ponad 3 proc.
Udzia³y dotychczasowych liderów rynku – Polskiej Grupy Farmaceu-
tycznej (PGF) i Farmacolu – wynosz¹ odpowiednio ponad 21 i 17 proc.
Torfarm wdar³ siê wiêc do œcis³ej czo³ówki. Inwestorzy przyjêli to bar-
dzo pozytywnie. Kurs wzrós³ w trakcie sesji o ok. 4 proc., by zakoñczyæ
dzieñ na 3,8-procentowym plusie. Przejêcie Itero wpisuje siê w strate-
giê Torfarmu, który – w odró¿nieniu od PGF i Farmacolu – nie ma
w³asnych aptek. 

SSpprroossttoowwaanniiee
W Mened¿erze Zdrowia nr 7/2007 zamieœcili-

œmy informacjê Jakub S. w areszcie, omy³kowo
umieszczaj¹c przy niej fotografiê innej osoby. Zain-
teresowany przes³a³ informacjê, któr¹ publikujemy: 

Redaktor naczelny przeprasza osobê, której 
zdjêcie zosta³o b³êdnie zamieszczone obok artyku³u
zatytu³owanego ” Jakub S. w areszcie” w ” Mened¿e-
rze Zdrowia” z 1 paŸdziernika 2007 r., co spowodo-
wa³o naruszenie jej dóbr osobistych, w szczególnoœci
prawa do wizerunku.

NNoowwee  pprrooggrraammyy  lleekkoowwee
Przez 2 lata NFZ nie wprowadza³ nowych programów lekowych. Teraz uru-

chamia ich a¿ 6. Jeszcze w tym roku zostanie przeznaczonych na leczenie 
najnowszymi lekami prawie 30 mln z³, w przysz³ym na wszystkie programy 
lekowe 1,445 mld, czyli 2,2 raza wiêcej ni¿ w 2007 r. 250 chorych na chorobê 
Leœniowskiego-Crohna rozpoczyna leczenie preparatami biologicznymi – infliksy-
mabem, adalimumabem oraz budezonidem. W przysz³ym roku z programu sko-
rzysta 2500 doros³ych i wszystkie dzieci dotkniête t¹ chorob¹. Do grudnia br.
koszty realizacji programu wynios¹ ponad 6,5 mln z³, w przysz³ym roku 16 mln z³.
Nowym lekiem – bortezomibem – bêd¹ leczeni chorzy na szpiczaka mnogiego,
w tym roku 55 osób, w przysz³ym 220. Œrodki na ten cel to ponad 2 mln do koñ-
ca grudnia br. i prawie 26 mln z³ w 2008 r. W programach lekowych znalaz³a siê
te¿ herceptyna i docetaksel dla pacjentek z rakiem piersi. Jeszcze w tym 
roku refundowan¹ kuracjê rozpoczn¹ 272 chore. W leczeniu WZW B dodano
adefovir i entekavir. W tym roku z tego programu terapeutycznego skorzysta
900 pacjentów (koszt refundacji 5,3 mln z³), w przysz³ym 1600 (40 mln z³).
W programie leczenia RZS bêd¹ finansowane adalimumab, rituksymab oraz aba-
tacept. Do koñca roku dla 500 pacjentów (za 5,2 mln z³), w 2008 r. – dla 3200 cho-
rych (za 77 mln z³). W leczeniu immunosupresyjnym dodano everolimus. 
Od pocz¹tku przysz³ego roku bêdzie on wypisywany na receptê.

EEuurrooppeejjcczzyyccyy  
nniiee  cchhcc¹¹  ssiiêê  sszzcczzeeppiiææ

Z badañ zaprezentowanych w Brukseli,
przeprowadzonych w 11 krajach UE, wyni-
ka, ¿e Europejczycy niechêtnie szczepi¹ siê
przeciwko grypie. Polska plasuje siê na koñ-
cu tej listy, osi¹gaj¹c 8-procentowy wynik.
Najwiêcej ludzi szczepi siê w Wielkiej 
Brytanii – 56 proc., w Hiszpanii z kolei
ok. 37 proc., w Niemczech 28 proc. Tym-
czasem, ¿eby zatrzymaæ epidemiê grypy,
szczepieniu musia³aby siê poddaæ 1/3 œwia-
towej populacji. Niskiej frekwencji szczepi¹-
cych siê autor badañ – prof. Thomas Szucs
z uniwersytetu w Zurychu – dopatruje siê
równie¿ w zbyt niskiej refundacji szczepio-
nek przez pañstwo. Co roku w 6 laborato-
riach w Europie produkuje siê ok. 230 mln
szczepionek przeciwgrypowych, z czego
90 mln wykorzystywanych jest w UE. 

FFaa³³sszzeerrssttwwaa  ppoollsskkiicchh  lleekkóóww
Co 7. lek sprzedawany w Rosji z polsk¹ mark¹ zosta³ wyprodukowany przez gangi przestêpcze. Komisja Europejska obawia

siê, ¿e niebezpieczne preparaty mog¹ przedostaæ siê przez Bug i rozlaæ po ca³ej Unii. Apeluje wiêc do nowego polskiego rz¹du
o podjêcie nadzwyczajnych œrodków. Sprzeda¿ sfa³szowanych medykamentów rozwija siê u naszego wschodniego s¹siada b³yska-
wicznie. Biznes jest bardziej op³acalny ni¿ handel narkotykami. Leki za¿ywaj¹ bowiem w³aœciwie wszyscy, a wykrycie podróbek
jest bardzo trudne, gdy¿ nadzór rosyjskich w³adz nad rynkiem farmaceutyków jest wyj¹tkowo s³aby. Polscy producenci cierpi¹
na tym szczególnie. W latach 60. XX wieku nasz kraj zyska³ w ówczesnym Zwi¹zku Radzieckim opiniê jednego z najlepszych
dostawców leków. Obecnie jednak coraz wiêcej Rosjan ma w¹tpliwoœci, czy s¹ one rzeczywiœcie skuteczne. Ci, którzy padli 
ofiar¹ fa³szerzy, nie zdaj¹ sobie najczêœciej z tego sprawy. Organizacje przestêpcze staraj¹ siê te¿, aby leki wygl¹da³y i smakowa³y
tak samo, jak orygina³y. Jest w nich wszystko poza tzw. zwi¹zkami aktywnymi, czyli substancjami, które lecz¹. W najbardziej 
drastycznych przypadkach fa³szywe leki mog¹ jednak mieæ fatalne dla zdrowia skutki, a nawet doprowadziæ do zgonu. Europej-
skie Stowarzyszenie Producentów Leków EFPIA w ostatnim komunikacie ostrzega, ¿e najczêœciej fa³szowane s¹ te preparaty,
które albo s¹ u¿ywane masowo – leki przeciwbólowe, kardiologiczne i urologiczne, albo s¹ wyj¹tkowo drogie – preparaty do wal-
ki z rakiem. To w³aœnie podrabianie tych ostatnich jest najbardziej niebezpieczne. Organizacje mafijne maj¹ zarazem coraz 
wiêksze mo¿liwoœci nacisku na w³adze, aby nie wznawia³y swobodnego importu medykamentów z Polski. Ostro¿ne szacunki
wskazuj¹, ¿e sprzeda¿ podrobionych leków w Rosji siêga ju¿ 4–5 mld dolarów rocznie.


