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Ar turėsime vienodo brangumo vaistines?
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Snieguolė Kiškienė:„ Marijampolėje praejusĮ mėnesį mirė paskutinė netinklinė nepriklausoma vaistinė.  Viliuosi, kad šios prlemonės leis išgyventi keturioms išlikusioms Alytuje. Savo kolegoms vaistininkams Virginijai Kavaliauskienei, Danguolei Černiauskienei ir Virgilijui Bartkuvėnui linkiu stiprybės ir atkaklumo išlikįmo kovoje."
Valstlninkystė Išsigimė.

 Lietuvos Respublikos mažmeniniame farmacijos rinkos sektoriuje susiklosčius visame pasaulyje precedento neturinčioie situacijoje, kai nuo 2001 metų buvo sudarytos išskirtinės sąlygos formuotis vaistinių tinklams iš užimamos rinkos dalies įšstumiant nepriklausomas vaistines, teikiančias prioritetą ne rinkodarai,  o farmacinei paslaugai, Lietuvos vaistininkystė išsigimė negrįžtamai. Vieni vaistinių tinklai skelbiasi mažiausių kainų lyderiais, kiti — mažiausių kainų vaistinėmis, dar kiti siūlo nuolaidas visoms vaistinės prekėms be išimties. Tik eik ir pirk. Kur nueisime su tokiu agresyviu vaistų piršimu? Niekas nekalba apie aptarnavimo kultūrą, konsultacijų ar farmacinės paslaugos lygį. Kokio dar absurdo laukti šiame konkurencinės kovos maratone? Ar vartotojas —ligonis turės iš to naudos, ar sulauks kokybiškesnės  paslaugos, dėmesio, pagarbos, ar ištiies bus rūpinamasi jo sveikata?

Didžiųjų vaistinių tinklų tikslas vienas — didinti pardavimą. Priemokų dengimas, ypač jei rekla-
muojamas gyventojams, pritraukia klientų, o tai užtikrina pardavimą. Žmogui nuolaida, žinoma, gerai, niekas neneigia. Bet pripažinkime: nė viena komercinė struktūra nesiima labdaros ir su vartotoju gali pasidalyti tik ta nuolaida, kurią gauna iš didmenininko ar gamintojo. Tačiau nuolaida nuotaidai nelygi. Jeigu vaistas kompensuojamas 100 ar 80 proc. Vaistinės tinklas daro 20 proc. nuolaidą jo priemokai, reali nuolaida sudaro keliasdešimt centų. Taigi, vartotojas mulkinamas: neapsiskaičiavęs, kokia yra reali nuolaida ir ar apsimoka dėl jos gaišti, jis vis dėlto eina į vaistinę, kur daroma nuolaida, nors kartais pati kelionė iki vaistinės atsieina keliskart brangiau.
Kita kalba, jei vaistas brangus ir kompensuojama 50 proc. baziinės kainos, -- tada ir 20 proc. nuo-
Iaida priemokai būtų apčiuopiama.
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Bet vaistinei tokia nuolaida nuostolinga ir kiekvienas vadovas galvoja kiek ir ką kompensuoti. Tokių privilegiįų neturėtų būti, nes to daryti neleidžia Europos Sajungos direktyvos, kuriomls privalu vadovautis ir Lietuvoje. Kompensuojamųjų vaistų kainos ir priemokos visose vaistinėse turėtų būti vienodos, o per tą  priemokos nuoIaidą - mažesnė šių vaistų kaina. Bet tai jau valstybės funkciįa. Galimybė tinklams dengti priemokas tik rodo, kad rnūsų valstybininkai tinkamai neatliko savo darbo, tai sudarė prielaidas gamintojams kompensuojamuosius vaistus įtrauktti į sąrašus aukštesne kaina, o paskui jiems daryti
nuolaidas, kurios skirtos priemokoms padengti. Deja. tokių malonių netinklinės nepriklausomos vaįstinės negauna.
Pagirtina iniciatyva
Sveikinu sveikatos apsaugos ministro iniciatyvą imtis priemonių mažinant vaistų kainas. Dirbu vaistininke jau dvidešimt metų, turiu nuosavą verslą ir nuo vasario dalyvaųju Seimo Sveikatos reikalų komiteto posėdžiuose, kuriuose buvo svarstomos priemonės riboti vaistų kainų augimą ir vaistų suvartojimo didėįimą. Balandžio 22 dieną komitetas, išklausęs sveikatos apsaugos ministro (SAM) patarėjo Martyno Marcinkevičiaus , Lietuvos Prezi-
dento patarėjos Raimondos Janonienės, Lietuvos laisvosios rinkos įnstituto prezidentės Rūtos Vainienės, komiteto neetatinių eksperčių Danguolės Jankauskienės, Elenos Kvedarienės, Jūraės Kulberkienės, Lietuvos gydytojų sąjungos prezidento Liutauro Laba-
nausko, Vaistų gamintojų asociacijos direktoriaus Alberto Bertulio, Etinių farmacijos kompanijų asocijos valdybos pirmininko Laimučio Abeciūno įr mano, Snieguolės vaistinės savininkės Snieguolės Kiškieoės, informaciįą bei atsižvelgęs į komitete gautus suinteresuotų asmenų, asociacijų raštu pateiktus pasiūlymus dėl Sveikatos apsaugos ministerijos parengto vaistų prieinamumo gerinimo ir kainų mažinimo priemonių plano, nusprendė

1. Siūlyti Lietuvos Respublikos Seimui ir Vyriausybe:
1.1 Atidėti pridėtinės vertės mokesčio lengvatos panaikinimą kompensuojamiesiems vaistams ir medicinos pagalbos priemonėms iki 2009 metų gruodžio 31 dienos,

2. Siūlyti Sveikatos apsaugos ministerijai:

2.1 Tobulinant vaistų kompensavimo sistemą, pakeisti Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2005 metų rugsėjo 13 dienos nutarimu Nr.994 patvirtintą Ambulatoriniam gydymui skirtų vaistinių preparatų ir medicinos pagalbos priemonių, kurių įsigijimo išlaidos kompensuojamos iš Privalomojo sveikatos draudimo tondo (PSDF) biudžeto lėšų, bazinių kainų apskaičiavimo tvarkos aprašą peržiūrint kompensuojamųjų vaistų bazinių kainų apskaičiavimo principus, pakeičiant referencinių Valstybių sąrašą ir skaičių, o vaisto bazinę kainą nustatyti pagal mažiausias kainas.
2.2 Iš esmės peržiūrėti Ligų ir kompensuojamųjų vaistų joms gydyti sąrašą, patikslinant ligų kompensavimo lygmenis bei įvedant papildomus kompensavimo lygmenis.
2.3 Numatyti priemones, kurios leistų Valstybinei vaistų kontrotės tarnybai griežčiau riboti vaistinių preparatų, nuolaidų vaistams ar kompensuojamųjų vaistų priemokai reklamą per visuomenės informavimo priemones.

2.4 Atsisakyti vaistų prieinamumo gerinimo ir kainų mažinimo priemonių plane numatyto nekompensuojamujų vaistų kainų reguliavimo (maksimalių antkainių vaistinėms ir didmeninėms vaistų prekybos imonėms nustymo) ir iš esmės tobulinti vaistų kainodarą.

2.5 Uždrausti šiuo metu vaistinėse taikomas nuolaidas kompensuojamųjų vaistų priemokoms arba įpareigoti vaistų gamintojus taikyti nuolaidas jų gaminamų vaistų bazinei kainai ir paciento priemokai vienodai visose Lietuvos vaistinėse.
2.6 Numatyti priemones, kurios leistų supaprastinti vaistų registravimo tvarką, sudaryti sąlygas į Lietuvos rinką tiekti vaistus iš trečiųjų šalių, pagamintus įmonėse, kurių geros gamybos praktikos standartai atitinka Europos Sąjungos nustatytuosius.

2.7 Skatinti lygiagretų importą ir optimizuoti jo reguliavimą

2.8 Siekiant pagerinti būtiniausių vaistų prieinamumą pacientams, ypač kairno vietovėse, įteislnti mobilias vaistines ar kltas pardavimo formas, taip pat Farmacijos įstatyme įtvirtinti galimybę vaistinėje pagaimintus vaistus parduoti kitoms vaistinėms,  o ne tik savo filialams.

Anarchijal galas?
Būtent apie šį projektą ir kalba SAM ministras Algis Čaplikas. Deja, nuo liepos nustos galioti 5 proc. lengvatinis PVM tarifas, kuris buvo taikomas nuo 2009 metų sausio 1 dienos tik vaistams, išduodamiems iš PSDF lėšų, t. y. su kompensuojamųjų vaistų knygele, vadinamuoįu receptų pasu.Tai reiškia, kad dar 14 proc. Didės vaistų, reikalingų pažeidžiamiausiam socialiniam sluoksniui, kaina. Tų, kurie įtraukti į Kompensuojamųjų iš PSDF lėšų vaistų sąrašą kainos neturėtų augti, nes nuo sausio 1-osios jiems pateikus paprastus receptus vaistinėse jau parduodami su 19 proc. PVM.

Sveikatos reikalų komiteto priemonių planas — tikrai sveikintinas, gal pagaliau baigsis
anarchįja vaistininkystėje. Jeigu ne krizė, ištuštinusi valstybės kyšenę, vargu ar kas būtų svarstęs šiuos klausimus.
Marijampolėje praėjusį mėnesį mirė paskutinė  netinklinė nepriklausoma vaistinė. Viliuosi, kad šios, priemonės leis išgyventi keturioms likusioms Alytuįe. Savo koĮegoms vaistininkams Virginijai Kavaliauskienei, Danguolei Černiauskienei ir Virgilijui Bartkuvėnui Iinkiu stiprybės ir atkaklumo išlikimo kovoje.

Įsikišus ministerijos valdininkams reguliuojant kainas, neturėtų likti tų „pigių“ ir „pigesnių" vaistinių, tik visos vienodo brangumo, bet atsigręžusios į žmogų, |o skausmą, siekiančios užtikrinti grįžtamąji ryšį su ligoniu per farmacinę paslaugą, kvalifikuotas konsultacijas ir kultūringą aptarnavima.
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