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Pan

Wtodzimierz Czarzasty
Marszatek Sejmu
Rzeczpospolitej Polskiej

Szanowny Panie Marszatku,

w odpowiedzi na interpelacje nr 14057 ztozong przez Postéw na Sejm Rzeczpospolitej
Polskiej - Panig Anne Wojciechowskg oraz Panig Iwone Marie Koztowska w sprawie jak
najszybszego podjecia dziatan legislacyjnych lub organizacyjnych w celu zagwarantowania
mieszkarncom Srednich miast realnego i statego dostepu do aptek dyzurujacych noca,

w kontekscie zapewnienia mieszkancom Etku nocnej opieki farmaceutycznej, Minister
Zdrowia przekazuje ponizsze informacje.

Nalezy przede wszystkim zwréci¢ uwage na fakt, ze w dniu 1 stycznia 2024 roku weszta
w zycie nowelizacja art. 94 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r.- Prawo farmaceutyczne (t.].
Dz.U.z2025r. poz. 750 ze zm.), ktéra miata na celu rozwigzanie problemu dostepnosci
lekéw dla mieszkancédw poszczegdlnych powiatéw w porze nocnej i w dni wolne od pracy
poprzez funkcjonowanie tzw. aptek dyzurujacych. Przedmiotowa regulacja wprowadzita
mozliwo$¢ finansowania dyzuréw podmiotom prowadzacym apteki ogélnodostepne, nie
narzucajac przy tym obowigzku catodobowego dyzurowania - wskazano jedynie, w jakich
konkretnie przedziatach czasowych dyzury s3 wymagane.

Zgodnie z wprowadzonymi przepisami dyzury aptek, sa obecnie ustalane przez zarzad
powiatu. W zwigzku z powyzszym nalezy podkresli¢, ze we wtasciwosci zarzadu powiatu
pozostaje takie ustalenie dyzuréw aptek, aby odpowiadato to zapotrzebowaniu pacjentéw
na terenie tego powiatu. Kto, jak nie lokalne wtadze, zna najlepiej potrzeby spoteczenstwa -
samorzad ten ma bowiem przypisane ustawowo zadania rowniez w obszarze ochrony
zdrowia.

Wprowadzone zmiany stanowity odpowiedz na zgtaszane ze strony przedstawicieli
samorzadu zawodu farmaceuty, ale takze wtadz powiatéw. Dodatkowo nalezy mie¢ na
uwadze, ze obecne brzmienie przepiséw byto rowniez przedmiotem prac Komisji Wspolnej
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Rzadu i Samorzadu Terytorialnego, co stanowito istotny element procesu legislacyjnego i
osiggniecia kompromisu.

Ponadto nalezy podkresli¢, ze w uzasadnieniu do ustawy wprowadzajacej przedmiotowe
rozwiazania wskazano, ze ksztatt zmian zostat oparty na analizach realizacji recept w
godzinach nocnych i w dni wolne od pracy, z ktérych wynikato, ze poczawszy od godz.
23.00, a w zasadzie catkowicie po 24.00 zamiera ruch apteczny. Jezeli w ogdle sg woéwczas
Swiadczone ustugi farmaceutyczne, to nie dotycza one co do zasady sprzedazy lekéw na
recepte. Natomiast sprzedaz lekéw na recepte w tych porach jest incydentalna

w poréwnaniu do zwyktych godzin dziennych.

Warto réwniez zaznaczy¢, ze w nagtych przypadkach zagrozenia zdrowia lub zycia apteka
ogolnodostepna nie jest i nie powinna by¢ pierwszym miejscem, do ktérego kieruje sie
pacjent. W takiej sytuacji nalezy niezwtocznie skontaktowac sie z pogotowiem ratunkowym
lub udac¢ sie na Szpitalny Oddziat Ratunkowy.

Inicjatywa uregulowania na nowo kwestii dyzuréw aptecznych - w tym w zakresie ich
finansowania - miata na celu zapewnienie dostepnosci ustug farmaceutycznych przede
wszystkim w mniejszych os$rodkach, w szczegdlnosci w miastach bedacych siedzibami
powiatéw liczacymi mniej niz 40 tysiecy mieszkancéw, w ktérych catodobowe swiadczenie
ustug farmaceutycznych nie jest popularne z uwagi na ekonomiczne przestanki. Niemniej
zgodnie z aktualnym stanem prawnym, wyznaczenie dyzuréw aptek w powiatach, ktérych
siedziba liczy ponad 40 tysiecy mieszkancow, jest fakultatywne i moze nastgpié wytacznie
po przeprowadzeniu stosownej analizy potwierdzajacej rzeczywista potrzebe ich
funkcjonowania.

Nalezy wyraznie zaznaczy¢, ze Narodowy Fundusz Zdrowia finansuje dyzury wytacznie

w zakresie okreslonym przepisami prawa, tj. w przedziatach czasowych uznanych za
zasadne na podstawie przeprowadzonych analiz. Jezeli wtadze powiatowe uznaja, ze apteki
powinny petni¢ dyzury poza wskazanym w przepisach zakresem, obowigzek zapewnienia
finansowania tych dyzuréw powinien spoczywad na samorzadzie lokalnym.

Minister Zdrowia nie widzi uzasadnienia dla wprowadzenia catodobowego dyzurowania
aptek finansowanego w petnym wymiarze przez Narodowy Fundusz Zdrowia.
Finansowanie swego rodzaju jedynie ,gotowosci” do $wiadczenia ustug aptecznych

w sytuacji, w ktérej, jak wynika z analizy zawartej w uzasadnieniu do nowelizacji, pacjenci
apteki mogga sie nie pojawi¢ lub nie mie¢ zamiaru zakupu asortymentu stricte lekowego, jest
w ocenie Ministra Zdrowia inicjatywa, ktéra nie zastuguje na aprobate, wskazujac
dodatkowo, ze skutkowataby ona zwielokrotnieniem kosztéw pierwotnie przewidzianych
dla reformy.

W s$wietle powyzszego, Ministerstwo Zdrowia nie planuje obecnie kolejnych dziatan
legislacyjnych (w tym zmierzajacych do powrotu do rozwigzan funkcjonujacych przed
nowelizacja art. 94 Prawa farmaceutycznego). Obowigzujace przepisy zostaty
wypracowane w duchu konsensusu i odpowiadajg mozliwosciom finansowym publicznego
systemu ochrony zdrowia.
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Niezaleznie od powyzszego, warto nadmienié, ze doswiadczenia pokazuja, ze wspdtpraca
miedzy wtadzami powiatow a przedstawicielami wtasciwych miejscowo izb aptekarskich
sprzyjaja znalezieniu rozwigzan zapewniajacych dostepnos$¢ ustug farmaceutycznych dla
mieszkancow, z poszanowaniem realidw organizacyjnych aptek.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Katarzyna Kacperczyk

Podsekretarz Stanu
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