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W ostatnim czasie nap³ywaj¹ do mojego biura niepokoj¹ce informacje odnoœnie do nasilaj¹cych siê
ostatnio restrykcyjnych kontroli przez NFZ aptek lub zapowiedzi takich kontroli. W ich wyniku aptekom
odbierana jest refundacja za leki wydane osobom ubezpieczonym.

Skargi dotycz¹ za³o¿eñ, jakimi kieruje siê NFZ podczas kontroli. Pierwszym i jedynym za³o¿eniem,
z jakiego wychodzi NFZ w trakcie kontroli i po niej, jest to, ¿e za jakikolwiek b³¹d w wypisaniu recepty,
za brak jakiegokolwiek elementu formalnego odpowiada finansowo apteka.

Na receptach wystêpuj¹ informacje, które mo¿na uznaæ za podstawowe do jej zrealizowania. Nale¿y
tu wymieniæ: poprawn¹ datê, nadruk kodu kreskowego, zawarcie danych pacjenta, piecz¹tki lekarza
i przychodni, podpis lekarza oraz sam¹ zawartoœæ recepty, czyli wypisane leki. To s¹ istotne elementy
dla realizacji recepty. Niestety, brak wielu innych elementów o charakterze czysto formalnym, które re-
cepta powinna zawieraæ, stanowi wed³ug NFZ prawo do cofniêcia refundacji.

Aptekarze podkreœlaj¹, ¿e apteka jest karana finansowo za b³êdy w czynnoœciach, których nie wyko-
nuje – aptekarz nie powinien odpowiadaæ za b³êdne wypisanie recepty.

Ponadto w rozporz¹dzeniu w sprawie recept lekarskich jest zapis tego, co NFZ kontroluje u lekarza
wystawiaj¹cego receptê, a co w aptece. W drugim punkcie zapisu jest, ¿e w aptece NFZ kontroluje pra-
wid³owoœæ zrealizowania i otaksowania recepty, prawid³owoœæ liczby wydanych opakowañ i ich wielkoœ-
ci oraz przestrzeganie terminów realizacji recepty. W ¿adnym z tych sformu³owañ nie ma odniesienia do
jakoœci wystawienia recepty, a pomimo tego karana jest apteka.

Wiêkszoœæ kwestionowanych przez NFZ recept zawiera niedoci¹gniêcia niemaj¹ce najmniejszego
wp³ywu na wysokoœæ refundacji. To znaczy, ¿e nawet jeœli zosta³yby one poprawione u wystawiaj¹cego,
nie zmienia to wysokoœci dop³aty dla pacjenta uiszczanej przez NFZ w ramach refundacji. Chcia³abym
zwróciæ uwagê na rzecz istotn¹, a mianowicie na poprawki u wystawiaj¹cego. Otó¿ praktyka kontrolna
NFZ nie przewiduje mo¿liwoœci poprawienia kwestionowanego elementu recepty. Nawet urzêdy skarbo-
we, przynajmniej w ostatnim czasie, zanim zagro¿¹ kar¹ finansow¹ i zastosuj¹ restrykcje, prosz¹ o uzu-
pe³nienie dokumentu o brakuj¹ce elementy.

Ponadto NFZ rozstrzyga o cofniêciu refundacji jednostronnie. Brak jest mo¿liwoœci odwo³ania siê od
decyzji NFZ. Jedyne, co pozostaje, to droga s¹dowa, na któr¹ wielu aptek nie staæ. W chwili obecnej za-
czyna siê tworzyæ sytuacja, w której pacjent przychodz¹cy do apteki z recept¹, na której brakuje jakie-
gokolwiek elementu, jest odsy³any do lekarza, aby ten poprawi³ receptê, lub proponuje mu siê sprzeda¿
z odp³atnoœci¹ 100%. A przecie¿ pacjent jest ubezpieczony.

Druga sytuacja zagra¿a aptece. Przy tak drobiazgowych kontrolach oraz obarczaniu apteki win¹ za
nie jej b³êdy ³atwo sobie wyobraziæ zagro¿enie dla podmiotu prowadz¹cego tak¹ aptekê.

Zwracam siê z uprzejm¹ proœb¹ do Pani Minister o ustosunkowanie siê do przedstawionych uwag,
a tak¿e o zniwelowanie rozbie¿noœci miêdzy przepisami prawa a praktyk¹ NFZ.
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