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farmakoekonomika

Srednie wydatki na leki w kra-
jach czlonkowskich Organizacji
Wspétpracy Gospodarczej i Roz-
woju (OECD) wynosily w 2007 r.
$rednio 461 dolaréw na osobe, wg
parytetu sily nabywczej — PPP
(w 2006 r. — 440 dolaréw).

Najwiecej na leki przeznaczono
w USA — prawie 880 dolaréw,
w Kanadzie 700 dolaréw, a kolejne
miejsca — z wydatkami od 500 do
600 dolaréw zajely Grecja, Frangja,
Belgia, Hiszpania, Niemcy oraz
Wlochy. Na przeciwnym biegunie —
z wydatkami na artykuly farmaceu-
tyczne wynoszacymi 300 dolaréw
lub mniej na osobg¢ znalazly si¢
Dania — 301, Polska — 253, Nowa
Zelandia — 241 i Meksyk — 198
dolaréw.!

Z wtasnej kieszeni

Poniewaz pieniadze na zakup
artykutéw farmaceutycznych
pochodza zaréwno ze zrédet
publicznych (refundacja lekéw),
jak i prywatnych (wydatki gospo-
darstw domowych) — na ryc. 1.
przedstawiono poziom i strukture

900

13 Najwiecej miesiecznie na zakup lekow
wydawali zawsze emeryci i rencisci 1)

finansowania zakupu lekéw (dane
dotycza 2006 r.).2

Sredni udzial funduszy prywat-
nych w finansowaniu lekéw w kra-
jach OECD wyni6st w 2006 r.
40 proc., ale ich zréznicowanie
bylo znaczne: od 85 proc. w Mek-
syku, 70 proc. w USA i ponad
60 proc. w Polsce oraz Kanadzie —
do mniej niz 20 proc. w Luksem-
burgu i ponizej 10 proc. w Gregji.

Mato, ale duzo

O skali naktadéw na zakup
artykuléw farmaceutycznych w po-
szczegblnych krajach informuja
dwa wskazniki: udzial kosztéw
lekéw w wydatkach na ochrong
zdrowia i pordwnanie wydatkow na
zakup lekow z wielkos$cig produktu
krajowego brutto (PKB).

Z ryc. 2. wynika, ze najwyzszy
udzial kosztéw lekéw w wydatkach
na ochrone¢ zdrowia charakteryzo-

wal kraje postsocjalistyczne: Sto-
wacje i Wegry (ponad 30 proc.)
oraz Polske (27 proc.), a takze
Kore¢ i Meksyk  (powyzej
25 proc.). Najnizszy — ponizej
10 proc. udzial byl w Danii, Luk-
semburgu i Norwegii.

Wydatki na artykuly farmaceu-
tyczne w relacji do PKB w 2006 r.
w krajach OECD  wynosily
0,5-2,5 proc.

Najnizszy — siggajacy ponizej
1 proc. wskaznik charakteryzowat
Norwegie, Luksemburg i Danie;
najwyzszy — powyzej 2 proc.
Wegry, Stowacje i Portugalie. Pol-
ska, ze wskaznikiem 1,7 proc., zna-
lazta sie obok Czech, Niemiec,
Gregji i Japonii — w $rodkowej cze-
$ci zestawienia.

Krzywa rosnie

Rynek farmaceutyczny w Polsce
sktada sie z dwoch segmentéw:
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Materiat zrédtowy: OECD Health Data 2008, czerwiec 2008 (www.oecd.org)

Ryc. 1 Poziom i struktura wydatkéw na artykuty farmaceutyczne w krajach OECD w roku 2006 (w dolarach, wg PPP)
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Materiat zrodtowy: OECD Health Data 2008, czerwiec 2008 (www.oecd.org)

Ryc. 2. Udziat wydatkéw na artykuty farmaceutyczne w wydatkach na ochrone zdrowia i relacja wydatkéw na leki

do PKB w krajach OECD w 2006 r. ( proc.)

szpitalnego i aptecznego. W aptecz-
nym sa za$ dwa segmenty lekéw
sprzedawanych na recepte (Rx) —
refundowanych (o réznym stopniu
refundacji) i nierefundowanych oraz
lekéw ogélnodostepnych, sprzeda-
wanych bez recepty (OTC).

W tab. 1. przedstawiono polski
rynek lekéw w latach 2001-2008.3

Warto$¢ transakgji na calym ryn-
ku farmaceutycznym w Polsce
(wyrazona w cenach detalicznych)

wzrosta z 13 mld zt w 2001 r. do
23 mld zI w 2008 r. (wzrost
0 80 proc.). Warto$¢ transakcji na
rynku szpitalnym zwiekszyla sie
z 1,2 mld zt w roku 2001
do 2,2 mld zt w roku 2008 (o ponad
80 proc.). Wartos¢ transakgji na ryn-
ku aptecznym wzrosta z 11,5 mld zt
w 2001 r. do ponad 20,7 mld
w 2008 r. (tj. prawie o 80 proc.).
Wydatki publiczne, w formie
refundacji lekéw, wzrosly w latach

2001-2008 z 5,2 mld =zl do
7,3 mld zt (0 40 proc.), a warto§é
lekéw zakupionych z prywatnych
pieniedzy gospodarstw domowych
wzrosta z 6,4 mld zI w 2001 r. do
13,4 mld zI w 2008 r. (wzrost
o ponad 100 proc.).

Na ryc. 3. przedstawiono struk-
ture finansowania rynku farmaceu-
tycznego w Polsce.

Udzial segmentu szpitalnego
w analizowanym okresie si¢gal

Tab. 1. Rynek farmaceutyczny w Polsce w latach 2001-2008 (mld zt, ceny detaliczne)

rynek lekow 12,74 14,46 16,05 17,22 18,50 19,28 20,88 22,94

rynek apteczny 11,54 13,19 14,69 15,68 16,80 17,43 18,90 20,72

wydatki gospodarstw 9,7 10,62 10,83 12,22 13,39
domowych (3-4)
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10 proc. transakcji realizowanych 100% B
na rynku lekéw w Polsce. 90% | =
Poniewaz tempo wzrostu finan- 80% | ||
séw publicznych przeznaczonych 0% | |
na refundacje (wzrost o 40 proc.)
bylo nizsze od tempa wzrostu % |
wydatkéw gospodarstw domo- 50% [ =
wych na leki (wzrost o ponad 40% —
100 proc.) — zwiekszyl si¢ udziat 50% [ H
funduszy prywatnych w wartosci 200 | ||
transakcji dokonywanych na rynku oo L |
lekéw z 50 proc. w 2001 r. do
60 proc. w 2008 r. 7 001 2002 2005 2004 2005 2006 2007 2008

W gospodarstwach
domowych

- sprzedaz dla szpitali | . | refundacja I . l wydatki ludnosci

Materiat Zrédtowy: opracowanie wtasne na podstawie tab. 1.
Podstawowym zrédlem infor-

macji o wydatkach poniesionych
przez polskie gospodarstwa domo-
we na zakupy dobr i uslug kon- 70
sumpcyjaych sa badania budzetéw.
Przeprowadza je Gléowny Urzad
Statystyczny na reprezentatywnej
probie gospodarstw domowych,
a zatem mozliwe jest uogélnienie
ich wynikéw na calg populacje.
Wsréd  kilkunastu  rodzajow
wydatkéw  GUS  wyodrebnia

Ryc. 3. Struktura rynku lekdéw w Polsce w latach 2001-2008 (proc.)

0
wydatkl na ZdI'OWie, ktére dzielone 1994 1996 1998 2000 2002 2004 2006 2008 2010
sS4 na trzy grupy: @ ogdlem @ pracownicy
1) na artykuly medyczno_farma_ uiytkujacy gospodarstwo rolne & rolnicy
d . . @ pracujacy na wlasny rachunek @ emeryci i rencisci
ceutyczne, urzgdzenia 1 sprzet & emeryci ® renciscl

medyczny (np. leki, szczepionki
yczny (op ’ b > Materiat zrédtowy: zestawienie wtasne na podstawie budzetéw gospodarstw domowych

protezy, aparaty shuchowe), w latach 1995-2008, GUS Warszawa 1996-2010
2) na uslugi medyczne i medycyny
niekonwencjonalnej (np. porady
lekarskie, opieka nad chorymi,
analizy laboratoryjne),
3) na ustugi szpitalne i sanatoryjne
(np. badania medyczne, zabiegi

. . . a0
chirurgiczne, leczenie sanato- ”M%
ine) Ty == ==
W pierwsze] grupie pierwszej 60 y

wyodrebniane s3 wydatki na arty- 50 —%
kuly farmaceutyczne (leki) i dalsza

40 7&)—@?
analiza dotyczy¢ bedzie tej kate-

.. 30
gorit. 1994 1996 1998 2000 2002 2004 2006 2008 2010

Na ryc. 4. przedstawiono prze-

Ryc. 4. Miesieczne wydatki na osobe na zakup artykutéw farmaceutycznych
w grupach spoteczno-ekonomicznych w Polsce w latach 1995-2008 (w zt)

a0

i K A K @ ogotem & pracownicy
cietne miesigczne wydatki na za- wiytkujacy gospodarstwo rolne @ rolnicy
kup lek(’)w przypadajqce na OSObQ, : pracujalcy na wlasny rachunek i emelr:tli i rencisci
. emeryci rencisci
poniesione w latach 1995-2008

P fzez gosp ,O,darStwa domowe nale- Materiat Zrédtowy: zestawienie wtasne na podstawie budzetéw gospodarstw domowych
zace do réznych grup spoleczno- v latach 1995-2008, GUS Warszawa 1996-2010

ckonomicznych. Ryc. 5. Udziat wydatkéw na zakup artykutéw farmaceutycznych w wydatkach

W analizowanym okresie wy- na ochrone zdrowia w grupach spoteczno-ekonomicznych w Polsce w latach
razna jest systematyczna tendencja  1995-2008 (w proc.)
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Materiat zrodtowy: zestawienie wtasne na podstawie budzetéw gospodarstw domowych

w latach 1995-2008, GUS Warszawa 1996-2010

Ryc. 6. Udziat miesiecznych wydatkéw na zakup lekéw w wydatkach ogbtem na
osobe w réznych typach gospodarstw domowych w Polsce w latach 1995-2008

wzrostowa przecigtne miesieczne
wydatki wzrosly ponadpigciokrot-
nie, tj. z 5 zt do 26 zt. Wydatki na
leki w poszczegdlnych grupach
spoteczno-ekonomicznych  byly
mocno zréznicowane, ale ich dyna-
mika zmian zblizona.

Emeryci

Najwigcej miesi¢cznie przezna-
czali na zakup lek6w zawsze eme-
ryci i rencisci; ich wydatki wzrosty
prawie szeSciokrotnie: z 10 zt
w roku 1995 do ponad 55 zt
w roku 2008. Od roku 1997 GUS
prowadzi odrebne badania gospo-
darstw emerytéw i rencistow.
Wydatki  emerytéw  wzrosly
z ponad 20 zt w 1997 r. do 60 zt
w roku 2008, a wydatki rencistow
—z 14 zt do ponad 45 zl.

W gospodarstwach pracownikow
wydatki na leki z 3,50 zt wzrosly do
17 zt, pracujacych na wiasny rachu-
nek — z 4 zt do ponad 20 zl, a rolni-
kéw — z ponad 3 zt do ponad 15 zt
(w przypadku wszystkich wymienio-
nych grup spoleczno-ekonomicz-
nych byl to wzrost ok. pieciokrotny).

Poniewaz wydatki gospodarstw
na zakup lekéw sa jednym z ele-
mentdéw sktadowych wydatkéw na
zdrowie, na ryc. 5. przedstawiono
udzial miesiecznych wydatkéw na
leki w wydatkach na zdrowie.

W latach 1995-2003 koszty
lekéw w wydatkach na zdrowie
w przecigtnym  gospodarstwie
domowym wzrosty z 50 proc. do
66 proc.; w latach 2004-2008
nastapil spadek tego udzialu do
60 proc. Ta zdecydowana tenden-
cja wzrostowa w latach 1995-—
2003 i spadkowa w latach 2004—
2008 wystegpowala we wszystkich
typach gospodarstw, ale udziat
wydatkow na leki w wydatkach na
zdrowie byl silnie zréznicowany.
Najwyzszy zanotowano w gospo-
darstwach emerytéw i rencistow;
w latach 1995-2008 nastapit
wzrost z 60 proc. do 75 proc.
(wzrost o 15 punktéw procento-
wych). W przypadku rolnikéw
zwickszyl sie z 50 proc. w 1995 r.
do ponad 65 proc. w latach 2001—
2003 i obnizyt sie do 60 proc.
w kolejnych latach; w gospodar-

1) Spoteczenstwo Polski starzeje sie,
a w starzejgcej sie populacji zwieksza sie
liczba chordb przewlektych 1)

38 menedzer zdrowia

farmakoekonomika

1) Polacy na leki
wydaja tyle,
ile Meksykanie
i Dunczycy 1)

stwach  pracownikéw  nastgpil

wzrost z 45 proc. do 57,5 proc.

w 2002 r. potem nastapil spadek do

50 proc. w 2008 r.

Na ryc. 6. przedstawiono udziat
wydatkéow na leki w wydatkach
gospodarstw domowych na dobra
i ustugi konsumpcyjne.

W latach 1995-2004 przecietny
udzial wydatkéw na zakup artyku-
téw farmaceutycznych w wydat-
kach ogélem gospodarstw domo-
wych wzrést z 1,8 proc. do 3,3
proc., czyli o 1,5 punktu procento-
wego; a w kolejnych latach obnizyt
sic do ok. 3 proc. Ta wyrazna
tendencja najpierw wzrostowa,
a nastgpnie nieznacznie spadkowa,
wystepowala we wszystkich typach
gospodarstw domowych, aczkol-
wiek poziom wydatkéw na leki
w wydatkach konsumpcyjnych byt
znacznie zréznicowany.

Najwickszy udzial i najwyzszy
jego wzrost odnotowano w przy-
padku emerytéw i rencistow —
z 3,2 proc. do 6 proc., czyli
o prawie 3 punkty procento-
we. W gospodarstwach rolni-
kéw wzrst wolatach 1995-2003
z 1,4 proc. do 2,7 proc., a potem
obnizyt si¢ do 2,2 proc. Najmniejszy
udzial i najnizszy wzrost odnotowa-
ly rodziny pracownikéw: z 1,3 proc.
do 2 proc. i pracujacych na wlasny
rachunek: z 1,1 proc. do 1,6 proc.

Dynamiczny wzrost wydatkéw
na artykuly farmaceutyczne,
znaczny udzial kosztéw lekéw
w wydatkach na zdrowie i zwigk-
szajacy si¢ udzial w wydatkach
konsumpcyjnych polskich gospo-
darstw domowych wynikal z wielu
przestanek. Oto kilka z nich:

* Wydluza si¢ $rednie trwanie
zycia, spofeczefistwo Polski sta-
rzeje si¢; a w starzejacej si¢ popu-
lacji zwieksza sie liczba chor6b

marzec 2/2010
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1) Rosng ceny lekow,
bo wspbtczesne
technologie
medyczne s3 coraz
drozsze 1)

* Aktywne dzialania marketingo-
we firm farmaceutycznych pole-
gaja nie tylko na rozpoznawa-
niu i zaspokajaniu potrzeb
pacjentow, ale rowniez na ich
kreowaniu; reklamy lekow
OTC (podobnie jak reklamy
innych produktéw) wplywaja
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przewleklych, wymagajacych
systematycznego, dlugotrwale-
go 1 czesto drogiego leczenia
farmakologicznego.

ochrony zdrowia znajduje si¢
ograniczona pula pieniedzy —
dokonuje sie zatem ograniczen
na listach refundacyjnych

na decyzje nabywcéw i generu-
ja wzrost zakupow lekow.

Autorka jest wyktadowcg Wydziatu
Zarzqdzania Uniwersytetu Warszawskiego.

lek6w, zmuszajac spoteczenistwa
do wspoélplacenia za leki na
wicksza niz dotychczas skale.

* Rosng ceny lekéw, bo wspolcze-
sne technologie medyczne sa
coraz drozsze; w systemach

Przypisy i pismiennictwo
dostepne w internetowym
wydaniu Menedzera Zdrowia.
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Budzety gospodarstw domowych w latach 1995-2008. GUS, Warszawa 1996—2009.
. Finansowanie ochrony zdrowia w Polsce — Zielona ksiega II. Warszawa 2008 (www.mz.gov.pl).

. Rocznik statystyczny RP 1995-2009. GUS Warszawa.
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Przypisy

1 Health at a Glance 2009 (www.oecd.org)

2 Health Data 2008 (www.oecd.org)

3 Dla lat 2001 - 2007 wykorzystano dane zawarte w raporcie ,Finansowanie ochrony zdrowia w Polsce - Zielona Ksiega I1”, Warszawa 2008,
a dla roku 2008 — informacje IMS Health przedstawione na portalu www.rynekzdrowia.pl (dostep dnia 4.05.2009)
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