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Високе наукове товариство!
Високоповажний Голово Державної екзаменаційної комісії!
Шановний Науковий керівник моєї магістерської роботи!

Збираюся тут доповісти Вам одержані результати свого наукового дослідження за темою «Організація роботи роздрібного сектора з фармацевтичного забезпечення населення України і Бельгiї на сучасному етапі». Тема магістерської роботи була сформульована переді мною науковим керівником на початку навчального року, і на сьогодні всі поставлені задачі успішно виконані.
Перш за все, детально був вивчений роздрібний сектор світового ринку продукції фармацевтичної галузі економіки. Відтак з Інтернету збирався обширний матеріал про стан та перспективи фармації в Європейському Союзі. Нарешті, беручи за взірець фармацію Бельгії, як одну з лідируючих по багатьох показниках, здійснена спроба дати порівняльну характеристику успіхів та проблем українського роздрібного сектора торгівлі із забезпечення нашого населення лікарськими засобами.
Дозвольте перейти до викладу фактичного матеріалу магістерської роботи та показу підготовленої з цією метою презентації.

З найдавніших часів людина шукає можливості продовжити своє життя. Сьогодні завдяки технічному прогресу багато хто розглядає шляхи до безсмертя не серед внутрішніх ресурсів організму, а в результатах різноманітних розробок, залучається допомога науки і техніки. У зв'язку з цим збільшується кількість досліджень, зростає виробництво різноманітних ліків.

Фармацевтична  галузь – це галузь економіки, що займається розробкою, виробництвом та дистрибуцією лікарських препаратів. Технологічний прогрес, інновації в галузі НДДКР (R&D), а також зростаючий попит на фармацевтичні препарати та харчові добавки сприяють тому, що фармацевтика є зараз одним з секторів ринку, що найбільш динамічно розвиваються. Ця галузь має безліч обмежень, що стосуються вимог до якості та правових вимог, які призводять до того, що вона керується зовсім іншими правилами, ніж інші галузі промисловості.

Очевидно, що ЄС є дуже різнорідним утворенням, де Люксембург, Швейцарія та Норвегія витрачають на охорону здоров'я близько 6 тис. дол. США на рік на одного мешканця, а п'ять інших країн – менше 600 дол. Значні відмінності існують і в частці витрат на охорону здоров'я від ВВП: Швейцарія, Німеччина, Франція – близько 11%, а Польща, Естонія, Словаччина, Чехія – 6–7% (OECD Health Data, 2007). Для порівняння: в Україні протягом останніх 11 років цей показник варіює в межах 2,9–3,7% від номінального ВВП.

Виявляється, питання сьогодення полягає у тому, що право громадян України на медичну та фармацевтичну допомогу декларується державою з надзвичайно низьким рівнем соціального захисту у сфері фармацевтичного забезпечення населення. Така система не дозволяє реалізувати провідні положення статті 49 Конституції України щодо ефективного та доступного для всіх громадян медичного обслуговування.

В останні роки при зростанні захворюваності населення спостерігається неадекватний рівень споживання ліків, причому обсяг їх споживання одним мешканцем України у вартісному вимірі у десятки разів нижчий, ніж у країнах ЄС. Середні витрати на ліки на рік становлять близько 60 дол. США, причому за рахунок бюджетних коштів сплачується лише до 20%, решта – власні кошти наших громадян.

Проблема зловживання наркотичними засобами створює безпосередню загрозу для здоров'я нації, забезпечення правопорядку, національної безпеки країни і є не лише національною, вона турбує всю світову спільноту, а тому повинна розв'язуватися за допомогою як національних, так і міжнародних стратегій.

В ході виконання роботи нами встановлено, що Міжнародна фармацевтична федерація (International Pharmaceutical Federation або Fédération Internationale Pharmaceutique — FIP) є ​​найбільшою міжнародною федерацією, яка представляє фармацевтів та фармацевтичних вчених. Загалом в організації представлено близько 140 національних організацій-членів та понад 4 млн фармацевтів та фармацевтичних вчених з усього світу.

Місія FIP полягає в тому (цитую), щоб «поліпшити глобальне здоров'я, просуваючи фармацевтичну освіту, фармацевтичні науки та фармацевтичну практику, тим самим заохочуючи та сприяючи кращому відкриттю, розробці, доступу та відповідальному використанню відповідних, економічних та якісних лікарських засобів у всьому світі».

Фармацевтична група Європейського Союзу (Pharmaceutical Group of the European Union – PGEU) – європейська асоціація, що представляє інтереси понад 400 тис. фармацевтів із 33 європейських країн. Заснована у 1959 р. Членами PGEU є європейські національні асоціації та органи, які представляють інтереси роздрібних фармацевтів.

Національна політика в галузі лікарського забезпечення (НП) є документом, в якому держава визначає цілі, які мають бути досягнуті у фармацевтичному секторі економіки щодо забезпечення населення лікарськими засобами, а також державну стратегію для досягнення цих цілей. Національна політика створює загальні правила та координує діяльність різних структур, залучених до фармацевтичного сектору – державних та приватних підприємств, контролюючих органів, інвесторів та інших зацікавлених сторін.

Уряд має бути головним органом та основною рушійною силою політики щодо лікарських засобів. Держава повинна гарантувати населенню широкий асортимент та доступність ефективних високоякісних життєво важливих лікарських засобів та забезпечити їхнє раціональне використання.

Проте уряд - не єдиний учасник процесу розробки та здійснення Національної Політики у галузі лікарських засобів. Ця діяльність передбачає партнерство Міністерств охорони здоров'я, фінансів та економіки, спеціалістів охорони здоров'я, включаючи лікарів та інші категорії персоналу охорони здоров'я, які виписують рецепти, фармацевтів, приватних оптовиків та роздрібних торгових підприємств; фармацевтичних виробництв (національних та транснаціональних). За наявності такого розмаїття учасників процесу розробка дієвої політики щодо лікарських засобів є нелегким завданням.

Існують різноманітні системи організації забезпечення населення лікарськими засобами, які суттєво відрізняються одна від одної за роль державного та приватного секторів у фінансуванні, розподілі та відпустці лікарських засобів. У багатьох розвинених країнах протягом кількох десятиліть існують державні системи закупівель та імпорту лікарських засобів, оскільки діяльність приватного сектора була сконцентрована у містах, а системи медичного страхування були відсутні.

Як вдалося з’ясувати, бельгійські закони гарантують фармацевтичним фахівцям професійну монополію. Відпускати лікарські препарати (у тому числі безкоштовно у рамках благодійних організацій) у Бельгії мають право лише дипломовані фармацевти, які пройшли навчання в університеті. Але всі ліки можуть відпускатися строго за рецептом лікаря – замінювати призначений препарат дженериком чи самостійно призначати пацієнтові лікарський засіб аптекарі не мають права.
Усі аптеки в Бельгії приватні. Щоб відкрити власну аптеку, дипломований фармацевт має бути зареєстрований в Ордені фармацевтів та отримати офіційний дозвіл на відкриття аптеки у Медичному комітеті. Кожен власник має право володіти кількома аптеками, тому аптечні мережі у країні дозволені. При цьому згідно із законом медичним працівникам забороняється поєднувати роботу лікаря з роботою в аптеці навіть у тих випадках, якщо фахівець має одночасно обидва дипломи (лікаря та фармацевта).

Всі лікарські препарати продаються в Бельгії виключно в аптеках (госпітального або роздрібного продажу). Організація аптечного бізнесу та діяльність роздрібних аптек регулюється законом 1967 року. Він говорить, що для відкриття аптеки необхідно отримати дозвіл міністерства охорони здоров'я та схвалення короля. Відповідно до цього закону кількість аптек суворо контролюється: у містах із населенням понад 30 тисяч жителів одна аптека має припадати на 3000 жителів, у населених пунктах, в яких проживає від 7,5 до 30 тисяч жителів, кожна аптека має обслуговувати в середньому 2500 жителів , а в невеликих (менше 7,5 тисяч мешканців) поселеннях має бути одна аптека на кожні 2000 мешканців. Крім цього аптеку можна відкрити в маленьких (до 2,5 тисячі жителів) населених пунктах, але тільки там, де відстань до найближчої аптеки становить понад 1 км.

Реєстрацією фармацевтичних препаратів, дозволених на продаж у країні, займається міністерство охорони здоров'я. Гуртові ціни на лікарські препарати є фіксованими – їх встановлює міністерство економіки за погодженням із фармвиробниками. Згідно з встановленими нормами, максимальна торгова націнка при роздрібному продажу лікарських засобів має бути не більше 31% та не може перевищувати 7,44 євро на упаковку. Роздрібні ціни на препарати, які підлягають реімбурсації із фондів бельгійських лікарняних кас, регулюються спеціальною комісією та узгоджуються додатково ще у кількох організаціях охорони здоров'я та медичного страхування. ПДВ на фармацевтичні препарати у Бельгії становить 6% (за стандартної ставки ПДВ 21%).
Медична освіта в Бельгії організована у 3 цикли:
-Bachelor: 3 роки

-Master: 3 або 4 роки
Після проходження цих 2-х циклів випускник набуває статусу лікаря (MD)

-Спеціалізація (Complementary master of specialization) - 3-6 років.


Середня зарплата фармацевта в Бельгії становить понад дві тисячі євро на місяць після вирахування податків, а в Україні – 16 тис. грн.

Шановне зібрання, дозвольте мені перейти до отриманих висновків.

Уряд України знову має намір підвищити регуляторне навантаження на і так зарегульованому фармацевтичному ринку. На порядку денному стоїть питання щодо запровадження фіксованої націнки — до 35% на препарати вітчизняного виробництва, оптово-відпускна ціна яких нижча за 12 грн. за одну упаковку.


Введення цієї регуляторної норми ніяк не вплине на ситуацію, що існує на ринку. Уряду варто обговорити питання щодо запровадження вартості обслуговування аптекою одного рецепта цих препаратів, а не регулювання націнок на них.


Те, що відбувається на ринку взагалі і на вітчизняному ринку зокрема — хороший шанс для вітчизняних генеричних компаній, яким надається можливість зайняти на ринку не тільки нішу низькомолекулярних ЛЗ, але й  чималу частку ринку аналогічних біопрепаратів - справжню золоту жилу фармацевтичного майбутнього.

Дякую всім присутнім за увагу, бажаю успіхів та здоров’я!
