SpOr o marze

Czy sztywne marze i ceny urzedowe na leki refundowane uniemozliwia konkurencje?
Tak — odpowiadajg producenci lekéw innowacyjnych. Nie — mowig producenci generykéw

oraz aptekarze.

Obie strony, a takze Ministerstwo Zdrowia, mialy
okazje zaprezentowal swoje stanowiska podczas deba-
ty 23 lutego. Artur Falek, dyrektor departamentu go-
spodarki lekiem w resorcie, zapowiedzial, Ze nie jest upo-
wazniony do skladania jakichkolwiek deklaracji, za$
niebawem rozpoczng sie konsultacje w sprawie noweliza-
qji prawa dotyczacego wprowadzenia sztywnych marz.

Galimatias danych

W debacie prébowano przedstawi¢ skutki propo-
nowanej regulacji. Raport firmy badawczej Pharma-
Expert wskazuje, ze usztywnienie cen i marz spowo-
duje wzrost cen lekéw refundowanych o 5-7 proc.,
a pacjenci bedg do nich doptaca¢ o 8-13 proc. wiecej.
W podobnym raporcie firmy badawczej IMS Health
wzrost doplat pacjentéw oszacowano na 16 proc.

Piotr Kula z PharmaExpert jest zdania, ze zgodnie
z nowymi regulacjami cena calkowita leku w aptece
bedzie nizsza, ale w zwiazku z nizszym limitem (do-
ptatg Narodowego Funduszu Zdrowia) pacjenci do-
placa wiccej. Nie zgadzat sie z nim Cezary Sledziewski
z Polskiego Zwiazku Pracodawcéw Przemystu Farma-
ceutycznego, ktérego zdaniem istota problemu lezy
w polityce rabatowej.

Ministerstwo Zdrowia chce bowiem wprowadzi¢
sztywne ceny i marze wskutek obnizek, jakie stosuja
producenci lekéw u poszczegdlnych ich dostawcow.

— W Niemezech producent musi udzieli¢ vabatu nie tyl-
ko pacjentowi, ale i wbezpieczalni — moéwit Cezary
Sledziewski. — Tymczasem w Polsce firmy stosujg rabaty
dla poszczegolnych dostawcow, ktire siggajq 70 proc. Efekt
Jest taki, Ze pacjenci podrizujg po miescie, szukajqc tansze-
g0 leku oraz robige zapasy.

Zdaniem Pauliny Kieszkowskiej-Knapik z kancela-
rii Baker & McKenzie, to staba argumentacja, bowiem
w takiej sytuacji panstwo powinno nadzorowaé pre-
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skrypcje lekarska. — To lekarze wypisujq leki w sposib
niekontrolowany, co umozliwia pacjientom gromadzenie za-
pasow — méwita.

Ministerstwo Zdrowia argumentuje, ze sztywne mar-
ze obowiazuja w wiekszo$ci krajow europejskich. — Tam,
gdzie wprowadzono taki system, doplaty pacjentiw sq znacznie
nizsze niz w Polsce. Polacy doplacaja ok. 60 proc. — zbijal ten
argument Pawel Sztwiertnia ze Zwigzku Pracodawcow
Innowacyjnych Firm Farmaceutycznych w Polsce IN-
FARMA. Artur Falek zastrzegl jednak, ze do lekéw re-
fundowanych pacjenci doplacajg ok. 34 proc.

Spér o konkurencje

Wedlug Ministerstwa Zdrowia, nowa regulacja do-
prowadzi do rzeczywistej konkurencji. Podobnego
zdania jest Cezary Sledziewski. — Sztywna cena nie
oznacza niezmiennej ceny — podkreslil. Jego zdaniem,
producenci lekéw beda konkurowal ceng przy stole
negocjacyjnym z Ministerstwem Zdrowia.

— Administracyjnie pobudzana konkurencyjnos¢ sig nie
sprawdzita — odpowiedzial za§ Mariusz Ignatowicz
z PriceWaterhouseCoopers.

Wedlug Pauliny Kieszkowskiej-Knapik, propozy-
¢ja resortu zdrowia jest niezgodna z konstytucja, gdyz
ogranicza wlasnie konkurencje i swobode dziatalno$ci
gospodarczej. INFARMA dysponuje za$ opiniami eks-
pertéw prawa konstytucyjnego, ktérzy takze uznaja
projekt za niezgodny z konstytucja.

Uczestnicy debaty nie dowiedzieli sie, dlaczego Mi-
nisterstwo Zdrowia forsuje ten projekt. Ani tez tego,
dlaczego minister zdrowia Ewa Kopacz zmienila zda-
nie w tej sprawie. Kiedy poprzedni rzad chcial takie
rozwigzanie wprowadzi¢, byta mu przeciwna.

Debate zorganizowala firma Media Trend, a Mene-
dzer Zdrowia objal nad nig patronat medialny.

Justyna Wojteczek
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