Pravidla pro sit Iékaren v CR neexistuiji

KOMORA POZADUJE JASNA PRAVIDLA

Sjednocenim pravidel pro sit lékéren v Ceské republice bude
zachovéana a do budoucna garantovéna dostupnost lékarenské
péce v ramci celé republiky.

V soucasné dobé je neexistenci systému a pravidel pro vznik léka-
ren ohrozena v CR péce zejména v obcich, méstysech a méstech
do 5.000 obyvatel. 83 obci s poétem obyvatel 2 az 5 tisic nema
svoji lékarnu nebo vydejnu, tzv. OOVL (zdroj: prizkum agentury
INFOPHARM z roku 2017). Komora jiz pfipravila podklady pro
podporu vzniku |ékaren v téchto obcich — obdobné jako u Iékarské
a stomatologické péce.
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LEKARNICI PROTO NAVRHUJI:

e zavést demografickd a geografickd pravidla pro vznik novych
lékaren:
- vzdalenost mezi dvéma |ékérnami vzdusnou ¢arou miniméalné
500 metrd,

- jedna lékarna na miniméalné 3.000 obyvatel,

e Vytvofit program ministerstva zdravotnictvi a zajistit podporu
zdravotnich pojistoven pro zachovani mistné jedinecnych
|ékéren (Iékéren, které jsou jediné v dané obci) pro pacienty
v dané spadové oblasti.

Diavéra v rady a doporuéeni lékdrnika podle dosazeného
vzdélani respondenta (stupnice 1-10, celkova duvéra doséhla
hodnoty 7,9)

Zakladni

Vyuéen/a bez maturity

Stfedoskolské s maturitou

Vysokoskolské véetné VOS

10
Lékarna je zdravotnické zafizeni* :
. o
* Jako zdravotnické zafizeni vnimaji v naprosté Ne: 29 %
vétsiné lékarnu stejné muzi i zeny, tato divéra
roste zaroveri s vékem pacientd.
Ano: 71 %
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V letech 2012-2017 bylo bez ndhrady zavieno nékolik desitek jedineénych |ékéren (Iékaren, které jsou jediné v dané obci) a dalsich 600

z nich je ve své existenci zasadné ohrozeno.
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Pravidla pro vznik novych lékaren v Evropé

Geograficka pravidla

1

Rakousko, Chorvatsko, Francie, Makedonie, Madarsko,
Itélie, Polsko, Portugalsko, Slovinsko

Demograficka pravidla

Belgie, Rakousko, Chorvatsko, Francie, Makedonie,
Recko, Madarsko, Italie, Lucembursko, Polsko,
Portugalsko, Rumunsko, Spanélsko, Turecko, Slovinsko

Jina pravidla:

Urcovana statni instituci

Dénsko, Finsko, Velka Britanie

Reseno pravidly pro
vlastnictvi [ékaren

Estonsko, Némecko, Madarsko, Polsko

Pravidla se pripravuji

Srbsko

Bulharsko, CR, Irsko, Nizozemi, Norsko, Slovensko,

Bez pravidel Svédsko, Svycarsko Y
Belaie Kritéria jsou definovana tak, aby byl zajistén kvalitni servis poskytovany lékarnou.
9 Snizeni poctu |ékaren ve méstskych oblastech podle poctu obyvatel, prevence pred piilis velkou koncentraci lékéren.
2% Minimalni vzdalenost nové lékarny od stavajici ve méstech je podle poctu obyvatel. Nad 500.000 obyvatel je to
Chorvatsko 200 m, 100.000 az 500.000 obyvatel 300 m, pod 100.000 obyvatel 500 m.
IR Definovano podle poétu pojisténcii v oblasti. 1 Iékarna na 3.000 pojisténca.

Dansko Pravidla jsou dana a povoleni pro vznik vydava Danish Health Authority podle vnitfnich pravidel pro hustotu sité.
Majitelem lékarny je Iékarnik, ktery mize v okruhu 75 km od Iékérny mit az 7 vydejen.

Zatim pro vznik lékaren nejsou pravidla s vyjimkou vydejen (OOVL), které mohou byt otevieny pouze mimo mésta.

Estonsko Stat maze donutit fetézec k otevieni Iékarny v regionu, kde je to potieba a je zdjem o lékarnu (nejblizsi Iékarna je pres
30 km a nejméné 2.000 obyvatel v okoli jejiho vzniku).

Povoleni vydava Finnish Medicines Agency (FIMEA). FIMEA uréuje pravidla, mésta mohou pozadat FIMEA o udéleni
opravnéni pro vznik |ékarny, ale posledni slovo ma FIMEA.

Finsko Geograficka pravidla nejsou definovana vzdalenosti, ale jsou také regulovéana tak, aby byla zajisténa rovnomérny
|ékarensky servis a pristup k lécivim v rdmci celé sité |ékaren v zemi. Pocet lékédren ve Finsku je limitovan kvdli
zachovani funkéni kapacity lékarny a kvadli garanci Iékarenskych sluzeb i ve vzdalenych oblastech.

The Regional Health Agency mize vyzadovat minimalni vzdalenost mezi dvéma lékarnami. Jde o zajisténi optimalnich

Francie |ékérenskych sluzeb pro obyvatelstvo.

IR 1 1ékarna na 2.500 obyvatel, dal$i maze vzniknout pro dalsich 4.500 obyvatel v té samé lokalité.

ltalie 2% Minimalni vzdalenost mezi lékarnami je 200 m.

I 1 1ékérna na 3.300 obyvatel bez rozdilu mezi mésty a venkovem.
Lucembursko I 1 1ékarna na 4.500 obyvatel.
2% Minimalni vzdélenost mezi lékarnami je 250 m.

Madarsko I Pocet Iékaren je podle poétu obyvatel — nad 50.000 je 1 Iékarna na 4.000 obyvatel, pod 50.000 obyvatel je
1 lékarna na 4.500 obyvatel.

Makedonie 2% Minimalni vzdélenost mezi lékarnami je 100 m.

I Kritéria uréuje smlouva s pojistovnou (ne kazda Iékarna ji ma).
2% Vzdalenost mezi lékarnami musi byt minimalné 500 m.
Polsko I 1 Iékarna na 3.000 obyvatel.

V pfipadé, ze nova lékarna by byla vice nez 1.000 m od stavajici, neuplatni se demografickd omezeni.

Portugalsko

2% Minimalni vzdalenost mezi lékarnami je 350 m; minimélni vzdalenost pak 100 m od nemocnice nebo center
zdravotni péce. Volny vznik v oblastech vice nez 2.000 m od nejblizsi ékarny.
I 1 1ékdrna na 3.500 obyvatel.

RA . . P e - T e .
¥y Minimalni vzdalenost mezi Iékarnami je 500 m.

Rakousko I 1 1ékdrna na 5.500 obyvatel.
I Bukuredt — 1 lékarna na 3.000 obyvatel, velkd mésta — 1 Iékarna na 3.500 obyvatel, mensi mésta — 1 Iékarna na

Rumunsko .
4.000 obyvatel, venkov bez omezeni.

Recko IR 1 1ékérna na 1.000 obyvatel, v obcich s méné nez 1.000 obyvateli mize byt pouze jedna lékarna.
2% Minimalni vzdalenost mezi dvéma lékarnami je 400 m po silnici.

Slovinsko IR 1 1ékarna na 7.000 obyvatel v oblasti a musi byt v obci s nejméné 5.000 obyvateli. Mensi obce mohou se
souhlasem okolnich obci zfidit Iékarnu, ale tak, aby odpovidala demografickym pravidlam.
2% Minimalni vzdalenost mezi lékarnami je 250 m — mistni samospréava miize toto ménit, stejné jako miize regulovat
pocet vefejnych |ékéren v blizkosti center zdravotni péce.

Spanélsko I} Minimalni pocet obyvatel pro vznik nové Iékarny je 2.800. Obce mohou toto kritérium zvysit az na 4.000 obyvatel
na lékarnu. Jakmile je demografické kritérium prekroceno, mize nova lékarna vzniknout pro dalsich 2.000 obyvatel.
Ve venkovskych oblastech mohou obce naopak kritérium zeslabit.

Turecko I 1 |ékérna na 3.000 obyvatel.

Velka Briténie

Regulace statnimi institucemi uréovana na lokalni Grovni.




