LODZKI WOJEWODZKI rodz, dnia 17 wrzesnia 2015r,
INSPEKTOR FARMACEUTYCZNY

F£-11.8523.7.2015

DECYZJA Nr 15/REKL/2015

Na podstawie art. 94a ust. 1, 2, 3 i 4 oraz art. 129b ust. 1, 2, 4 ustawy z dnia 6
wrzesnia 2001r. - Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. U. z 2008r. Nr 45 poz. 271 z p6zn. zm.)
oraz art. 104 kpa w zwigzku z art. 107 § 1, 2, 3 ustawy z dnia 14 czerwca 1960r. kodeksu
postepowania administracyjnego (t.j. Dz.U. z 2013r. poz. 267)

LODZKI WOJEWODZKI INSPEKTOR FARMACEUTYCZNY

. nakazuje przedsiebiorcy [
I o10\vadzacemu apteki ogdinodostepne o nazwie |l
I poiozone w (I
N -cprzestac

prowadzenia reklamy apteki i jej dziatalnosci, polegajgcej na udziale w Programie
realizowanym za posrednictwem Karty opieki farmaceutycznej wobec stwierdzenia
naruszenia art. 94a ust. 1 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001r. - Prawo farmaceutyczne
(tekst jednolity Dz. U. z 2008r. Nr 45 poz. 271 z p6zn. zm.)

. nakiada na przedsiebiorce |
I << picniczng w kwocie 27000 zt (stownie: dwadziescia
siedem tysiecy ztotych), ktérg nalezy wptaci¢ na konto Wojewddzkiego Inspektoratu
Farmaceutycznego w t.odzi nr 58 1010 1371 0009 8322 3100 0000 w terminie 7 dni od
dnia uprawomochnienia sie decyzji w zwigzku ze stwierdzeniem prowadzenia zakazanej
reklamy apteki i jej dziatalnosci o jakiej mowa w art. 94a ust. 1 ustawy z 6 wrzesnia
2001r.- Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U. z 2008r. Nr 45 poz. 271 z p6zn. zm.)

[ll.  decyzji w pkt.1 nadaje sie rygor natychmiastowej wykonalnosci.

UZASADNIENIE

Do Wojewodzkiego Inspektoratu Farmaceutycznego w todzi za posrednictwem Gtownego
Inspektora Farmaceutycznego oraz Okregowej lIzby Aptekarskiej w todzi (dalej OIA)
wptynety informacje, ze apteki oznaczone ||} na podstawie Kart opieki
farmaceutycznej ,udzielajg 3% rabatu zamienianego na punkty, ktére zostajg wykorzystane
przy nastepnych zakupach w celu obnizenia kwoty rachunku”. Do pism zatgczono skan i
kserokopie karty z umieszczonym na jednej stronie napisem: || KGN
Karta opieki farmaceutycznej oraz na drugiej stronie kodem kreskowym z numerem oraz
informacjg o tresci: Opieka farmaceutyczne realizowana w aptekach oznaczonych

Pismem z 27.02.2015r. £odzki Wojewodzki Inspektor Farmaceutyczny zawiadomit spotke

I © WszCZeciu

postepowania w przedmiocie podejrzenia naruszenia dyspozycji art. 94a ust. 1 ustawy z 6
wrzesnia 2001r. — Prawo farmaceutyczne (tj. Dz.U. z 2008r. Nr 45, poz. 271 ze zm.) i
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wezwat do wyjasnienia:

1.

N

kto wydaje pacjentom Karty opieki farmaceutycznej i czy sg to pracownicy prowadzonych
przez strone aptek ogolnodostepnych o nazwie
potozonych w

. od kiedy Karty opieki farmaceutycznej wydawane sg pacjentom w ww. aptekach;
. W jakim celu apteki wydajg Karty opieki farmaceutycznej, czy uprawniajg one pacjenta do

otrzymania rabatu na zakupiony w aptece asortyment (leki, wyroby medyczne i inny) lub/i
innych Swiadczen (jakich);

. czy pacjent otrzymujacy Karty opieki farmaceutycznej wypetnia formularz zgtoszeniowy

lub inny dokument zawierajgcy jego dane osobowe oraz teleadresowe;

. czy dane osobowe pacjentow otrzymujgcych Karty opieki farmaceutycznej wprowadzane

sg do systemow komputerowych aptek w ktérych nastepuje rejestracja pacjenta i kto te
dane wprowadza;

. kto jest organizatorem programu w ramach ktérego wydawane sg Karty opieki

farmaceutycznej;

. czy strona podpisata umowe z organizatorem programu;
. czy apteki posiadajg Regulamin okreslajacy:

- zasady wydawania lub/i funkcjonowania Karty opieki farmaceutycznej
- korzysci wynikajgce z posiadania przez pacjenta takiej karty,

oraz do ztozenia Regulaminu, formularza lub/i innych dokumentéw np. uméw podpisanych z
innymi podmiotami wspotpracujgcymi w realizacji Swiadczen wynikajgcych z prowadzeniem
w aptece Karty opieki farmaceutycznej

W odpowiedzi ztozonej w wyznaczonym terminie strona oSwiadczyta, ze:

1.

2.
3.

6.
7.
8.

Karty opieki farmaceutycznej (dalej karta) wydawane sg przez pracownikéw aptek na
whniosek zainteresowanego pacjenta,

karty wydawane sg od poczatku 2012r. (od wejscia w Zycie zakazu reklamy aptek),

karta nie uprawnia do uzyskania rabatu na produkty zakupione w aptece. Rabaty sa
udzielane niezaleznie od posiadania karty, na zasadach indywidualnych, zaleznych od
danej sytuacji, zatowarowania, aktualnej kondycji finansowej apteki oraz innych
usystematyzowanych okolicznosci. Karty sg wydawane zainteresowanym pacjentom w
celu utatwienia im dostepu do informacji o historii farmakoterapii w dowolnej aptece
realizujgcej program opieki farmaceutycznej;

. pacjent nie wypetnia formularza zgtoszeniowego lub innego dokumentu zawierajgcego

jego dane osobowe oraz teleadresowe,

. dane osobowe pacjentow otrzymujgcych Karte opieki farmaceutycznej nie sg

wprowadzane do systemow komputerowych apteki — karta stosowana jest anonimowo i
identyfikowana przez zindywidualizowany numer;

nie ma odrebnego organizatora programu,

nie zostaty zawarte zadne umowy dotyczgce organizacji programu,

apteki nie posiadajg regulaminu okreslajgcego korzysci wynikajace z posiadania przez
pacjenta Karty opieki farmaceutycznej oraz zasady wydawania lub/i funkcjonowania Karty.

Jednoczesnie, strona podkresla, ze Karty opieki farmaceutycznej nie sg rozpowszechniane
publicznie, a jedynie sg dostepne na wyrazne zyczenie pacjenta, ktory dokonat juz zakupow
w aptece. Ponadto umieszczone na karcie dane majg wytacznie charakter informacyjny i nie
noszg cech zachety do korzystania z apteki. Zdaniem strony, stosowanie przez apteke Kart
opieki farmaceutycznej nie stanowi reklamy.



W kolejnym piSmie organ wezwat strone do potwierdzenia, badz nie:

1.

czy prowadzona przez spotke apteki ogéinodostepne o nazwie |GG
potozone w [

I rc:alizujg opieke farmaceutyczng

(dalej Program) przy uzyciu Kart opieki farmaceutyczney;

czy organizatorem Programu jest [
I 'ub podania nazwy przedsigbiorcy bedacego jego

organizatorem

oraz do szczegotowego wyjasnienia:

3.

4.

o

© XN

10.

11.

12.

13.

14.

15.

jak prowadzona jest opieka farmaceutyczna wobec pacjentow posiadajgcych Karte
opieki farmaceutycznej (dalej Karta);

jak prowadzona jest opieka farmaceutyczna wobec pacjentéw nieposiadajacych Karty;
jakie informacje uzyskuje pacjent posiadajgcy Karte w ramach opieki farmaceutycznej
prowadzonej w aptekach spotki;

praw i obowigzkow pacjenta posiadajacego Karte;

praw i obowigzkow aptek prowadzgcych opieke farmaceutyczng na podstawie Karft;
celéw opieki farmaceutycznej prowadzonej wobec pacjentow posiadajacych Karte;

w jaki sposob pacjent, posiadajgcy Karte, uzyskuje informacje dotyczace historii
farmakoterapii w aptekach spotki potozonych potozone w || G
|

realizujgcych opieke farmaceutyczna;

na czym polegajg utatwienia w dostepie do informacji o historii farmakoterapii, o ktorych
mowa w pkt 3 pisma z 25.03.2015r.;

czy w systemie komputerowym, prowadzonych przez spoétke aptek, funkcjonuje program
umozliwiajacy identyfikacje pacjentéw posiadajgcych Karte, jakie informacje zawiera ten
system;

czy system komputerowy w prowadzonych przez strone aptekach ogoélnodostepnych
umozliwia komunikacje z innymi aptekami realizujgcymi opieke farmaceutyczng z
wykorzystaniem Kart (wymienic apteki i prowadzgce je podmioty);

czy strona podpisata umowy z innymi podmiotami (apteki prowadzone przez innych
przedsiebiorcow) realizujgcymi Karty opieki farmaceutyczney,

skad pacjenci czerpig informacje o sprawowanej w aptekch strony opiece
farmaceutycznej, realizowanej przy uzyciu Karty opieki farmaceutycznej, skoro zgodnie z
oswiadczeniem ,Karty nie sg rozpowszechniane publicznie, a jedynie dostepne na
wyrazne zyczenie pacjenta, ktory dokonat juz w aptece zakupu”;

kto, jaki podmiot, dostarcza stronie Karty opieki farmaceutycznej do aptek.

Ponadto w terminie siedmiu dni od daty otrzymania pisma organ wezwat strone do
przedtozenia dokumentdéw opisujacych szczegoty Programu tzn.: dokumentdéw z zapisow,
ktorych przedsiebiorca posiada wiedze na czym polega Program oraz prawa i obowigzkKi
pacjentow i prowadzonej przez spotke apteki ogolnodostepne;.

W pismie z 17 kwietnia 2015r. strona potwierdzita, ze:

1.

2.

apteki ogéinodostepne o nazwie |GGG oiozone W
potozone w I
I <:lizuja opieke farmaceutyczng (dalej Program) przy
uzyciu Kart opieki farmaceutycznej,

organizatorem Programu jest spétka [ GGG
|



Ponadto strona oswiadczyta, ze:

3.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

opieka farmaceutyczna wobec pacjentow posiadajgcych Karte obejmuje dodatkowe

wsparcie w toku farmakoterapii, wykraczajagce poza obowigzki ustawowe, tj. w

szczegolnosci:

a. peten dostep do historii farmakoterapii, bez koniecznosci innego sposobu
identyfikacji, w tym dostep do historii realizowanych recept, co jest szczegoélnie
przydatne w przypadku np. zmiany miejsca zamieszkania,

b. mozliwos¢ uzyskania zestawienia zakupionych produktow w okresie od dnia wydania
karty, co jest szczegolnie przydatne w przypadku dochodzenia przez pacjentow
roszczen odszkodowawczych lub budzetowania wydatkow,

c. mozliwos¢ analizy historii farmakoterapii przez osobe fachowag, w tym
zasygnalizowania zmiany zwykle stosowanych Ilekéw przez pacjenta oraz
zasygnalizowania ewentualnej konsultacji lekarskiej,

d. mozliwosc realizowania uprawnien zwigzanych z wadliwoscig rzeczy sprzedanej lub
wymiany towaru bez koniecznosci udokumentowania transakcji paragonem,

e. mozliwos¢ ztozenia zmowienia na sprowadzenie towaru niedostepnego aktualnie w
aptece, bez koniecznosci podawania danych identyfikacyjnych czy tez uiszczania
zaliczki;

opieka farmaceutyczna wobec pacjentdéw nieposiadajgcych Karty jest prowadzona

zgodnie z przepisami ustawy Prawo farmaceutyczne, w szczegoélnosci z art. 86 ust. 2;

poza informacjami, ktérych obowigzek udzielenia wynika z przepisow ustawy Prawo

farmaceutyczne, pacjent uzyskuje informacje o historii farmakoterapii od momentu
otrzymania karty;

pacjent nie ma zadnych obowigzkéw wynikajgcych z posiadania Karty. Do praw pacjenta

nalezy mozliwos¢ korzystania z utatwien opisanych w pkt 3 oraz innych utatwien, ktore

moga zosta¢ wprowadzone w przysztosci;

podmiot prowadzacy apteki nie ma w stosunku do pacjenta zadnych praw wynikajgcych

Z posiadania Karty. Obowigzkiem podmiotu jest zapewnienie utatwien opisanych w pkt 3

oraz innych utatwien, ktére mogg zosta¢ wprowadzone w przysztosci;

celem opieki farmaceutycznej jest zapewnienie pacjentom tatwego dostepu do informaciji

wynikajgcych z przebiegu catej farmakoterapii oraz umozliwienie wyciggania na tej

podstawie wnioskow na przyszitosc¢, jak rowniez konsultacja tych wnioskéw z pacjentem;
pacjent uzyskuje informacje przez kontakt z osobg fachowa apteki. W razie potrzeby
mozliwe jest rowniez przygotowanie stosownych wydrukow;

utatwienia w dostepie do informacji o historii choroby pokrywajg sie z odpowiedzig na

pyt. 3;

w systemie komputerowym funkcjonuje program umozliwiajgcy identyfikacje pacjentow

posiadajgcych Karte, zawiera on dane pacjenta (jezeli pacjent zdecyduje sie je podac —

nie ma takiego wymogu), historie farmakoterapii oraz ewentualne adnotacje osoby
fachowej apteki;

system komputerowy moze umozliwia¢c komunikacje z innymi aptekami nalezgcymi do

podmiotu prowadzgcego apteke, co obecnie nie jest wykorzystywane;

spotka nie podpisata umowy z innymi aptekami prowadzonymi przez innych

przedsiebiorcow w zakresie realizacji Karty opieki farmaceutyczney;

informacje udzielane sg pacjentom na ich zapytanie. Programy opieki farmaceutycznej

sg powszechnie stosowane przez wiele podmiotéw prowadzacych apteki, a wiedza o

nich jest ogodlnie dostepna;

Karty sa dostarczane do apteki przez podmiot prowadzgcy apteke.



Ponadto strona wyjasnita, ze nie stosuje dokumentow opisujgcych szczegoéty Programu,
poniewaz jego zasady sg proste i ksztattowane indywidualnie, co zdaniem strony nie
wymaga wytwarzania dodatkowej dokumentacji.

W zwigzku z udzielong odpowiedzig i uzytych w niej nieprecyzyjnych sformutowan organ w
kolejnych pismach wezwat strone do wyjasnienia: co strona rozumie przez okreSlenie
-wadliwos¢ rzeczy sprzedanej’ oraz ,wymiany towaru”?, jak strona zapewnia pacjentom
posiadajgcym Karte ,peten dostep do historii farmakoterapii"?, jak strona zapewnia,
pacjentom nie posiadajgcym Karty, dostep do produktéw leczniczych niedostepnych
aktualnie w aptece, w zwigzku z oswiadczeniem strony ztozonym w pisSmie z 17.04.2015r. w
pkt 3 e?

W odpowiedzi strona oswiadczyta, ze:

- okreslenia ,wadliwos¢ rzeczy sprzedanej” oraz ,wymiany towaru” odnoszg sie do wyktadni
kodeksu cywilnego oraz wynikajacych z niego obowigzkow przedsiebiorcy wobec kupujgcych
- apteka zapewnia peten dostep do historii farmakoterapii w danej aptece, z ktérej korzysta
pacjent.

- apteka zapewnia peten dostep do produktéw leczniczych niedostepnych aktualnie w aptece
rowniez pacjentom nie posiadajagcym Karty, a jego zamoéwienia zalezy od indywidualnej
sytuacji i przyjeciu od pacjenta danych kontaktowych (imie nazwisko, adres zamieszkania, nr
tel., adres e-mail), o formie ktérych decyduje osoba przyjmujgca zaméwienie.

Strona nie wyjasnita kwestii pobierania zaliczek za zamowienie niedostepnych w aptece
produktow leczniczych, podkreslajgc, ze pacjenci nie zgtaszali jakichkolwiek zastrzezen w
odniesieniu do przyjetej procedury dziatania.

Zgodnie z art. 10 ustawy z 14 czerwca 1960r. — Kodeks postepowania administracyjnego (t.j.
Dz. U. z2013r. poz. 267) pismem doreczonym 30.07.2015r. organ poinformowat strone o
zakonczeniu postepowania dowodowego w przedmiocie naruszenia art. 94a ust. 1 ustawy z
dnia 6 wrzes$nia 2001r. — Prawo farmaceutyczne (tj. Dz.U. z 2008r. Nr 45, poz. 271 ze zm.)
dotyczacego, prowadzonej przez

I rci/amy aptek ogéinodostepnych o nazwie [
B ooozonych w I
I oo ich dziatalnosci. Poinformowano réwniez

strone o mozliwosci wypowiedzenia sie co do zebranych dowodowych i materiatow oraz
zgtoszonych zagdan, a takze o mozliwosci zapoznania sie z aktami sprawy w terminie siedmiu
dni od daty odebrania pisma.

Do chwili wydania decyzji strona nie skorzystata z przystugujgcego jej prawa, nie zapoznata
sie z aktami sprawy oraz nie skfadata dodatkowych wyjasnien.

|.  Organ zwazyt, co nastepuje:

Podstawg wszczecia postepowania administracyjnego, ktérego strong jest |G
byty pisma informujace, ze
potozone

prowadzone przez spotke apteki o nazwie
w
I \/\daja Karty opieki farmaceutycznej, ktore uprawniajg pacjenta do 3%
rabatu zamienianego na punkty, ktére zostajg wykorzystane przy nastepnych zakupach w
celu obnizenia kwoty rachunku”.



Z oswiadczen ztozonych przez strone wynika, ze:
1. organizatorem Programu realizowanego w aptekach ogélnodostepnych o nazwie ||l
potozonych w

I (cc <] ADpteki) za
posrednictwem Kart opieki farmaceutycznej, jest spotka |GG
|

2. Karty opieki farmaceutycznej, wydawane sa w prowadzonych przez spotke Aptekach od
poczatku 2012r. (od wejscia w zycie zakazu reklamy aptek);

3. Karty, ktore dostarczane sg do Aptek przez strone, wydawane sg przez pracownikow
Aptek wytacznie na wniosek zainteresowanego pacjenta;

4. Na Karcie znajduje sie napis: Opieka farmaceutyczna realizowana w aptekach
oznaczonych |GG numer i kod kreskowy oraz na drugiej

stronie: || GG Karta opieki farmaceutycznej

Zgodnie z dyspozycjg art. 94a ust. 1, ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001r. Prawo
farmaceutyczne zabroniona jest reklama aptek i punktow aptecznych oraz ich
dziatalnosci. Nie stanowi reklamy informacja o lokalizacji i godzinach pracy apteki lub
punktu aptecznego.

Wojewodzki Inspektor Farmaceutyczny sprawuje nadzér nad przestrzeganiem
przepiséw ustawy w zakresie dzialalnosci reklamowej aptek, punktéw aptecznych i
placoéwek obrotu pozaaptecznego.

Z uwagi na fakt, ze ustawa Prawo farmaceutyczne nie zawiera legalnej definicji reklamy
postuzy¢ sie nalezy w tym wzgledzie definicja zawarta w wydanych opracowaniach
stownikowych, a takze orzecznictwem sgdow administracyjnych.

W definicjach zawartych w publikacjach stownikowych reklamg jest dziatanie majgce na celu
zachecenie potencjalnych klientéw do zakupu konkretnych towarow lub skorzystania z
okreslonych ustug (Wielki Stownik Wyrazéw Obcych pod redakcjg M. Banki, wyd. PWN,
Warszawa 2003r.). Formy reklamy moga by¢ réznorodne, sg to np. plakaty, ulotki, spoty w
telewizji, bilbordy. Istotnym elementem reklamy jest zamiar wywotania okreslonej reakcji
potencjalnych klientow. (Wyrok WSA w Warszawie z 14.05.2008r. sygn. VIl SA/Wa 2215/07)
Ponadto zgodnie z definicjg Uniwersalnego Stownika Jezyka Polskiego pod red. Prof.
Stanistaw Dubisza (Wydawnictwo Naukowe PWN W-wa 2003r), na ktorg powotat sie Sad
Wojewodzki w Warszawie ( sygn. VII SA/Wa 1915/07) pod pojeciem reklamy rozumie sie
dziatanie polegajgce na zacheceniu potencjalnych klientow do zakupu okreslonych towarow i
ustug, a takze napis, rysunek, plakat, film itp. stuzacy temu celowi. Podobng definicje
zamieszcza Encyklopedia PWN (Wydawnictwo Naukowe PWN 2010 2zrodio —
www.encyklopedia.pwn.pl/haslo/3966917/reklama), a mianowicie: reklama to rodzaj
komunikowania perswazyjnego obejmujgcy techniki i dziatania podejmowane w celu
zwrocenia uwagi na produkty, ustuge lub idee. Pierwotna funkcjg reklamy byto udzielanie
informacji o towarach i zrodfach zakupu; obecnie reklama spetnia funkcje: prezentaciji,
ksztattowania popytu, tworzenia i utrzymywania rynku zbytu.

Zgodnie z utrwalonym orzecznictwem sgdow administracyjnych, wydanym zaréwno pod
rzgdami przepisu art. 94a ust.1 ustawy Prawo farmaceutyczne obowigzujgcego do dnia
31.12.2011r., jaki i w obecnym brzmieniu:

— reklama dziatalnosci apteki lub punktu aptecznego jest kazda ich dziatalnoS¢ niezaleznie
od formy i metody jej przeprowadzenia oraz uzytych do jej realizacji srodkow, jesli celem tej
dziatalnosci jest zwiekszenie sprzedazy produktow leczniczych lub wyrobéw medycznych w
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danej aptece lub punkcie aptecznym (wyrok WSA w Warszawie z dn. 22.11.2007r. sygn. akt
VIl SA/Wa 1661/07),

— reklamg apteki jest kazdego rodzaju informacja, ktorej celem jest zacheta do nabycia
oferowanych przez apteke towaréw lub skorzystania z okreslonych ustug (wyrok WSA w
Warszawie z dn. 10.12.2012r. sygn. akt VI SA/Wa 1756/12),

— reklamg dziatalnosci apteki bedzie zamiar przyciagniecia potencjalnych klientéw do
dokonania zakupu towaréw sprzedawanych w aptece — niezaleznie od formy i metody jej
prowadzenia oraz uzytych do jej realizacji sSrodkow — jesli jej celem jest zwiekszenie
sprzedazy produktow leczniczych lub wyrobéw medycznych (wyrok WSA w Warszawie z dn.
11.09.2013r. sygn. akt VI SA/Wa 1291/13),

— reklama dziatalnosci apteki jest dziatanie polegajgce na zacheceniu potencjalnych klientow
do dokonania zakupu ustug farmaceutycznych w konkretnej aptece lub punkcie aptecznym
(wyrok WSA w Warszawie z 6.03.2008r. sygn. Akt VIl SA/Wa 2216/07),

Tak wiec waznym elementem reklamy, zgodnie z opinig sgdu (wyrok WSA w Warszawie z
1.02.2008r. sygn. Akt VII SA/Wa 1960/07) jest zamiar przyciagniecia potencjalnych klientow
do dokonania zakupu produktu leczniczego lub wyrobu medycznego w konkretnej aptece,
niezaleznie od formy i metody jej przeprowadzenia oraz uzytych do jej realizacji srodkow,
jesli jej celem jest zwiekszenie sprzedazy ww. produktow w danej aptece lub punkcie
aptecznym.

Reklama przyjmujac roznorodne formy ma za zadanie wywotanie okreslonej reakcji
potencjalnych klientow. Jej celem, niezaleznie od =zastosowanych Srodkow, jest
zaprezentowanie waloréw uzytkowych danego produktu, bgdz ustugi i zdobycie
przychylnosci odbiorcy, uswiadamianie potrzeby zwigzanej z reklamowanym przedmiotem
lub ustuga, pobudzenie checi jego/jej posiadania, a tym samym sprowokowanie okreslonego
dziatania, zmierzajgcego do celu, ktory nadawca reklamy chce osiagngt, a takze
ksztattowanie pozytywnego wizerunku reklamodawcy.

Jak wynika z powyzszego, niezaleznie od zastosowanych srodkow i sposobdw, celem
reklamy jest zaprezentowanie walorow uzytkowych danego produktu badz ustugi i zdobycie
przychylnosci odbiorcy, uswiadamianie potrzeby zwigzanej z reklamowanym przedmiotem,
pobudzenie checi jego posiadania, a tym samym sprowokowanie okreslonego dziatania,
zmierzajacego do celu, ktéry nadawca reklamy chce osiggnac, a takze ksztattowanie
pozytywnego wizerunku reklamodawcy.

Reasumujgc nalezy stwierdzi¢, ze reklamg jest kazdego rodzaju dziatanie zachecajgce do
nabycia oferowanych przez apteke towarow i ktore w taki sposob jest odbierane przez
pacjentow. Za dziatania reklamowe winny by¢ uznane wszystkie te dziatania, ktorych
zamierzonym celem jest pozyskanie nowych lub zatrzymanie ,starych klientow”.

Na gruncie obecnie obowigzujgcego art. 94a ust. 1 ustawy Prawo farmaceutyczne reklamg
apteki jest wszystko to, co nie jest informacjg o lokalizacji i godzinach pracy apteki. Za
szerokim rozumieniem reklamy przemawia fakt, ze ustawodawca nie zawart w art. 94a ust. 1
ustawy Prawo farmaceutyczne zadnych wytaczen, w przeciwienstwie do definicji reklamy
produktu leczniczego o jakim mowa w art. 52 tejze ustawy.

Programy lojalnosciowe rowniez sg definiowane jako stuzace przyciagnieciu nowych klientow
i zatrzymaniu starych, majg za zadanie doprowadzenie do wzrostu sprzedazy poprzez
budowanie lojalnosci wsréd obecnych najbardziej wartosciowych klientéw czy jako narzedzia
promocji konsumenckiej stosowanej w sprzedazy, w ktorym konsumenci nagradzani sg w
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zaleznosci od czestotliwosci nabywania produktow lub ustug danej firmy i wielkosci zakupow.
Programy lojalnosciowe zapewniajg nie tylko podniesienie sprzedazy i czesto ostabienie
pozycji konkurencji, ale i bezptatng reklame, gdyz przyciggajg klientow do konkretnych aptek
zachecajgc ich w ten spos6b do nabywania produktéw leczniczych. (VI SA/Wa 1882/13 -
Wyrok WSA w Warszawie z 23.12.2013).

Zdaniem organu Program realizowany w aptekach potozonej w || GGG
[

posrednictwem Kart opieki farmaceutycznej rowniez nalezy uznac za program lojalnosciowy.
Strona oferujgc uczestnikom Programu dodatkowe wsparcie w farmakoterapii tj.: peten
dostep do historii farmakoterapii i jej analize przez osobe fachowa, mozliwos¢ uzyskania
zestawien zakupowych czy mozliwosc realizowania uprawnien zwigzanych z wadliwoscig
rzeczy sprzedanej lub wymiany towaru, stwarza w Swiadomosci pacjentow poczucie
wyjatkowosci, czy rzadkosci w sprawowanej opiece farmaceutycznej, a co za tym idzie
przymusza ich do dokonywania kolejnych zakupow w tej wiasnie aptece.

W wyroku WSA w Warszawie z 10.12.2012r. (sygn. VI SA/Wa 1756/12) wskazano, ze celem
programéw lojalnosciowych jest pozyskanie grupy lojalnych klientow, regularnie
nabywajacych towary lub korzystajgcych z ustug organizatora programu lojalnosciowego
(bgdz zleceniodawcy organizacji programu lojalnosciowego), ksztaftowanie jego
pozytywnego wizerunku wsrod klientow, obnizki kosztéw dotarcia do klienta z kolejng oferta,
jak rowniez rozpoznanie potrzeb klientow. Podstawg sukcesu programu lojalnoSciowego jest
wywotanie u klienta emocjonalnego zaangazowania. Osiggniecie tego celu moze nastgpic¢
przez zaoferowanie mu takiej ustugi lub produktu, ktore sprawig, ze poczuje zaréwno
korzysci o charakterze emocjonalnym, jak i ekonomicznym. Czynnos$¢ klienta, jako przedmiot
programu lojalnosciowego, moze polegaC na samym zachowaniu sie cztowieka (np.
pozostawaniu "lojalnym" klientem) albo na zachowaniu zakonczonym rezultatem (np.
nabyciu towaru lub ustugi). Rezultat jest traktowany szeroko: jako cel, do ktérego prowadzi
okreslone zachowanie sie cztowieka.

Organizator Programu 4.

I unmieszczajac na Kartach napis: Opieka farmaceutyczna realizowana w aptekach
oznaczonych || G chciat zwrocié uwage pacjentow na fakt, ze wiasnie
te, a nie inne apteki prowadzg opieke farmaceutyczng, w ramach ktorej pacjent otrzymuje
dodatkowe wsparcie w farmakoterapii. Zdaniem organu taka informacja, wbrew twierdzeniu
strony, stanowi zachete do udziatu w Programie, oferuje bowiem jego uczestnikom
dodatkowe korzysci i wyréznia ich sposrod innych klientow apteki.

Reklama bowiem moze nie tylko informowac¢ o produkcie, naktania¢ do jego zakupu, lecz
takze utrwala¢c w Swiadomosci konsumenta istnienie towaru lub ustugi na rynku. W
zaleznosci od sfery dziatania reklama moze dotyczy¢ surowcow, towarow konsumpcyjnych,
ustug, miejsc, ale takze lojalnosci wobec rodzimych towaréw, punktow ustugowych,
przedsiebiorstw, czy jak w tym przypadku aptek.

Ponadto, informacja ta wprowadza w biad klientow Apteki sugerujgc, ze tylko ||
I (cka opicke prowadza. Jednak zgodnie z art. 2a ust. 1 pkt 7 ustawy 19
kwietnia 1991r. o izbach aptekarskich (Dz. U. 1991r. Nr 41 poz. 179) wykonywanie zawodu
farmaceuty ma na celu ochrone zdrowia publicznego i obejmuje udzielanie ustug
farmaceutycznych polegajacych m. in. na: sprawowaniu opieki farmaceutycznej polegajacej
na dokumentowanym procesie, w ktérym farmaceuta, wspotpracujac z pacjentem i lekarzem,
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a w razie potrzeby z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, czuwa nad
prawidtowym przebiegiem farmakoterapii w celu uzyskania okreslonych jej efektow
poprawiajgcych jakosS¢ zycia pacjenta. Zatem opieka farmaceutyczna jest ustawowym
obowigzkiem kazdego farmaceuty wynikajgcym z powyzszego przepisu i zdaniem organu,
tworzenie odrebnego Programu opieki farmaceutycznej, stwarzajacego w $Swiadomosci
pacjentow poczucie wyjgtkowosci, czy rzadkosci jest zbedne.

Jednoczesnie Program realizowany za posrednictwem Kart opieki farmaceutycznej, oferujgc
dodatkowe wustugi jego uczestnikom, stwarza wrazenie Swiadczenia bardziej
wyspecjalizowanej opieki farmaceutycznej, niz okreSlono to w ww. przepisie. Pacjent
przystepujac do programu, moze poczu¢ sie wyrdzniony sposrod innych pacjentow,
bedgcych klientami prowadzonej przez strone apteki, co sktoni go do pozostania klientem tej
apteki i dokonywania w niej kolejnych zakupow.

Nie ma zatem watpliwosci, ze Program ten jest programem lojalnoSciowym i jako taki trzeba
go uznac za reklame apteki i jej dziatalnosci. W zamian bowiem za udziat w programie i
lojalnos¢ klient uzyskuje dodatkowe korzysci tj.: dodatkowe wsparcie w toku farmakoterapii.

W przedmiotowe] sprawie nie ma znaczenia czy rabaty udzielane sg pacjentom na
podstawie Kart, czy tez niezaleznie od ich posiadania. Organ stwierdza jednak, ze juz samo
wydawanie Kart opieki farmaceutycznej majace na celu zwigzanie pacjentow z konkretng
aptekg stanowi naruszenie art. 94a ust. 1 ustawy Prawo farmaceutyczne.

DziatalnoS¢ gospodarcza w tym handlowa czy ustugowa jest dziatalnoscig zarobkowa.
Prowadzenie aptek do takiej dziatalnosci zarobkowej, nakierowanej na osigganie zyskow,
rowniez sie zalicza. Uczestnictwo aptek w ww. programie zmierza zdaniem organu do
zwiekszenia zysku poprzez przywigzanie pacjentdéw uczestniczacych w Programie do
dokonywania zakupow produktéw leczniczych w tych aptekach i nie ma tu znaczenia czy
dokonujg ich po obnizonych cenach czy tez nie.

Zatem Program realizowany przy uzyciu Kart opieki farmaceutycznej, niezaleznie od rodzaju
korzysci uzyskiwanych przez uczestnikow (pacjentow) jest programem lojalnosciowym,
trzeba zatem uzna¢ go za reklame aptek i ich dziatalnosci.

Reasumujgc nalezy stwierdzi¢, ze reklamg jest kazdego rodzaju dziatanie zachecajgce do
nabycia oferowanych przez apteki towaréw i ktore w taki sposob jest odbierane przez
pacjentow. Za dziatania reklamowe winny by¢ uznane wszystkie te dziatania, ktorych
zamierzonym celem jest pozyskanie nowych lub zatrzymanie ,starych klientow”. Takg
wiasnie role petni zorganizowany przez
I U kcjonujacy w aptekach spotki Program realizowany przy
uzyciu Kart opieki farmaceutycznej. Zatem udziat aptek w tym Programie oraz wydawanie
Kart opieki farmaceutycznej nalezy uznac¢ za prowadzong

I - cpick o nazwie [
B roozonych v [
I o2 (ch cziaiainosci

Il

Zgodnie z art. 129b ust. 1 i ust. 2 ustawy Prawo farmaceutyczne karze pienieznej w
wysokosci do 50.000 zt podlega ten, kto wbrew przepisom art. 94a prowadzi m.in. reklame
apteki oraz jej dziatalnosci. Kare pieniezng naktada wojewodzki inspektor farmaceutyczny w
drodze decyzji administracyjnej. Przy ustalaniu wysokosci kary uwzglednia sie w
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szczegolnosci okres, stopien oraz okolicznosci naruszenia przepisow ustawy, a takze
uprzednie naruszenie przepisow.

Przepisy ustawy nie zawierajg jednak przypadkéw naruszen, ktoére uzasadniatyby
zastosowanie kary pienieznej w konkretnej wysokosci.

Natozenie kary pienieznej jest obligatoryjne. Wynika wprost z przepiséw ustawy.

Organ stwierdzajgc prowadzenie zakazanej reklamy aptek jest zatem zobowigzany natozy¢
na przedsiebiorce naruszajgcego powotany przepis stosowng kare pieniezna.

Organ w ramach prowadzonego postepowania stwierdzit, ze udziat aptek w programie, ktory
w istocie swej poprzez pozory sprawowanej opieki farmaceutycznej wobec uczestniczgcych
w nim pacjentéw zacheca do dokonywania zakupow w prowadzonej przez strone aptek
stanowi niedozwolong reklame aptek oraz ich dziatalnosci.

Biorgc pod uwage fakt, ze:

- spoika |, 1ic byta
uprzednio karana, za naruszenie art. 94a ust.1 ustawy Prawo farmaceutyczne,

— naruszenie art. 94a ust.1 ustawy Prawo farmaceutyczne przez strone stwierdzone zostato
po raz pierwszy, po wejsciu w zycie zmienionych od dnia 1.01.2012r. przepisow,

~ reklama aptek o nazwic [N - oiozonych w I
-

I i ich dziatalnosci trwa od 01.01.2012r., tj. od dnia wej$cia w zycie przepisu art.
94a ust. 1 ustawy Prawo farmaceutyczne zakazujacego reklamy aptek,

— wojewodzki inspektor farmaceutyczny dwukrotnie informowat wszystkich przedsiebiorcow
prowadzacych apteki na terenie wojewodztwa todzkiego drogg elektroniczng o zakazie,
poczgwszy od dnia 1 stycznia 2012r. prowadzenia reklamy aptek i punktéw aptecznych
oraz ich dziatalnosci - poprzez przestanie komunikatow z dnia 2 stycznia 2012r. i z dnia
10 stycznia 2012r. oraz umieszczenia ich na stronach internetowych — w Biuletynie
Informacji Publicznej Inspektoratu pod adresem ww.wif.bip.lodz.pl

— Gtéwny Inspektor Farmaceutyczny komunikatem Nr 1/2014 2z 26.06.2014r.
opublikowanym na stronie www.gif.gov.pl informowat, ze programy lojalnoSciowe
stanowig reklame aptek i ich dziatalnosci,

natozona w wysokosci 27000 zt kara pieniezna jest adekwatna do okolicznosci i czasu

prowadzenia reklamy aptek i ich dziatalnosci.

Kare pieniezng uiszcza sie na wskazane w rozstrzygnieciu decyzji konto w terminie 7dni od
dnia, w ktorym decyzja stata sie ostateczna. Od kary pienieznej nieuiszczonej w terminie
nalicza sie odsetki ustawowe.

Egzekucja kary pienieznej wraz z odsetkami za zwloke nastepuje w trybie przepiséw
0 postepowaniu egzekucyjnym w administracji.

Poniewaz przedsiebiorca jest zobowigzany spetniaC okreSlone przepisami prawa warunki
wykonywania dziatalnoSci gospodarczej, naruszajac obowigzujace przepisy prawa winien
liczy¢ sie z konsekwencjami, ktére w niniejszej sprawie polegajg na ukaraniu go karg
pieniezng.
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Zgodnie z art. 94a ust. 4 ustawy Prawo farmaceutyczne decyzji nakazujgcej zaprzestanie
prowadzenia reklamy aptek i punktow aptecznych oraz ich dziatalnosci nadaje sie rygor
natychmiastowej wykonalnosci. Zapis ten stanowi o obligatoryjnym charakterze nadania
przez wojewodzkiego inspektora farmaceutycznego takiej decyzji rygoru natychmiastowej
wykonalnosci.

W przypadku wydania przez wojewodzkiego inspektora farmaceutycznego decyzji
nakazujgcej zaprzestanie prowadzenia reklamy apteki oraz jej dziatalnosci organ zmuszony
jest decyzji taki rygor nada¢ w przeciwienstwie do uregulowan zawartych w art. 108 § 1 kpa,
ktore organ stosuje w przypadku gdy spetnione sg przestanki z niego wynikajgce m.in. ze
wzgledu na ochrone zdrowia lub zycia ludzkiego.

Art. 94a ust. 4 ustawy Prawo farmaceutyczne mozliwosci fakultatywnych nadania decyzji
rygoru natychmiastowej wykonalnosci nie przewiduje.

Biorgc powyzsze pod uwage na podstawie art. 94a ust. 1i 2, 3, 4, art. 129b ust.1, 2, 4
ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001r.- Prawo farmaceutyczne (tekst jednolity Dz. U. z 2008r. Nr
45 poz. 271 z p6zn. zm.) oraz art.104 kpa w zwigzku z art. 107 § 1-3 ustawy z dnia 14
czerwca 1960r. kodeksu postepowania administracyjnego (t.j. Dz. U z 2000r. Nr 98 poz.1071
ze zm.) postanowitem jak na wstepie.

POUCZENIE

Od decyzji niniejszej stuzy stronie odwotanie do Gtéwnego Inspektora Farmaceutycznego za
moim posrednictwem w terminie czternastu dni od daty otrzymania decyzji.
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