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Streszczenie

Celem artykulu jest ukazanie kluczowych wyzwan dla korporacji farmaceutycz-
nych oraz sieci i indywidualnych aptek w zakresie stosowania narz¢dzi marketingowych
w dobie spolecznej odpowiedzialno$ci zarzadzania przedsigbiorstwem. Dotychczasowe
zastosowanie instrumentéw marketingowych wydaje si¢ nie tylko nieskuteczne, ale tez
nieetyczne i niecodpowiedzialne spotecznie. Dlatego proponuje si¢ wspolprace producen-
tow z aptekami i hurtowniami celem dostarczenia pelnej ustugi w zakresie leczenia $rod-
kami farmakologicznymi, a takze stosowania opieki farmaceutycznej.

Stowa kluczowe: leki, farmacja, zdrowie.

Wprowadzenie

W zarzadzaniu marketingowym firm produkujacych leki wykorzystuje sig
podstawowe instrumenty, takie jak produkt (product), cena (price), dystrybucja
(place), promocja (promotion), w celu zaspokojenia potrzeb wybranych grup
nabywcow. W przypadku dystrybutorow (aptek) w znikomym stopniu tworzy
si¢ leki (na zamowienie), a w ramach podstawowych instrumentéw dobiera sig
szerokos$¢ 1 glebokos¢ asortymentu, decyduje si¢ na okre§lone marki, wybiera sig¢
stosowng dla swojej koncepcji funkcjonowania podmiotu lokalizacjg i z wigk-
szym lub mniejszym naciskiem dba si¢ o wyglad miejsca sprzedazy lekdéw
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1 srodkéw medycznych. Dodatkowo wiasciciele aptek, ceniac skuteczno$¢ zarza-
dzania powierzchnia i potka w sklepie, odpowiednio eksponuja towar zgodnie
z zasadami merchandisingowymi i zarzadzaniem kategoriami. W aptece istotnym
instrumentem marketingowym jest obstuga pacjentow przez wykwalifikowany
personel (farmaceuta petni zawdd spotecznego zaufania). Ustawa Prawo farma-
ceutyczne oraz Ustawa o zmianie ustawy o izbach aptekarskich' obliguja zarza-
dzajacych apteka do zatrudniania farmaceutow i §wiadczenia przez nich ushug
pacjentom w zakresie bezpiecznej konsumpcji lekow, co kwalifikuje si¢ do nurtu
spolecznej odpowiedzialnosci biznesu (producentéw, hurtownikéw i apteka-
rzy), ktory najprawdopodobniej powinien zmieni¢ oblicze marketingu w branzy
farmaceutycznej.

Celem niniejszego artykutu jest ukazanie kluczowych wyzwan dla korpo-
racji farmaceutycznych oraz sieci i indywidualnych aptek w zakresie stosowania
narzgdzi marketingowych w dobie spotecznej odpowiedzialno$ci zarzadzania
przedsigbiorstwem.

1. Skutecznos¢ klasycznej dzialalnosci marketingowej

Po transformacji ustrojowej wigkszo$¢ firm produkcyjnych z polskim kapi-
talem ustalata ceny niskie, majac $wiadomos¢, ze oferuje leki mato innowacyjne,
opakowane w nieestetyczne kartoniki, niewiele tez srodkoéw przeznaczano na pro-
mocj¢. Natomiast firmy z kapitatem obcym wprowadzaly na polski rynek, obok
lekow generycznych, leki innowacyjne, oryginalne, z wysoka cena przy bardzo
duzym wsparciu promocyjnym. Budzet promocyjny byt podzielony pomigdzy
wydatki na reklam¢ medialna i wsparcie procesu sprzedazy osobistej (trade mar-
keting). W konsekwencji takich dziatan pacjenci i klienci byli odbiorcami ogrom-
nej liczby reklam telewizyjnych, prasowych i radiowych (lekow OTC), a lekarze
otrzymywali wsparcie finansowe ze strony firm za posrednictwem przedstawi-
cieli handlowych i medycznych oraz marketingu event. Na przetomie wiekow
w literaturze przedmiotu, a takze na konferencjach naukowych rozwazano
aspekt etyki i1 skutecznosci owych dziatan. Zastanawiano si¢ nad tym, ze cho¢
stosowane $rodki promocji sa skuteczne, to czy etyczne jest kreowanie niera-
cjonalnej konsumpcji lekow. Nadmierne zazywanie srodkow farmaceutycznych
niesie ze soba negatywne skutki nie tylko dla konsumenta, ale tez dla panstwa,

! Ustawa z dnia 6.09.2001 r. Prawo farmaceutyczne, DzU z 2008 r., nr 45, poz. 271; nr 227,
poz. 1505; nr 234, poz. 1570; oraz Ustawa z dnia 10.01.2008 r. o zmianie ustawy o izbach aptekar-
skich, DzU z 2008 r., nr 47, poz. 273.
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z powodu konieczno$ci ponoszenia kosztow na leczenie pacjentéw z zatruciem
polekowym.

Apteki stymulowane przez producentéw i1 hurtownie stosowaly strategie
push za pomocg instrumentéw powodujacych wzrost sprzedazy asortymentu
— ,,dokonasz zakupu za 100 ztotych — otrzymasz kubek z logo apteki lub produ-
centa”. Pacjent, zachgcany do zakupu przez informacje zapamigtywane z reklam
oraz farmaceutg, realizowat transakcje, czyniac nierzadko krzywdg sobie i czton-
kom rodziny. Leki, cho¢ wytwarzane w celu unicestwienia jednostki chorobo-
wej, niewlasciwie zazywane (np. nieprawidlowo dobrana dawka, konsumowane
z innymi lekami lub Zywnoscia) moga wywota¢ interakcje, zatrucie, a w niekto-
rych przypadkach i zgon. Dla przyktadu, osoby z anemia zazwyczaj w pierwszym
etapie leczenia zazywaja zelazo (np. Tardyferon). Obowiazkiem farmaceuty jest
poinformowanie pacjenta o tym, ze nalezy przyjmowac je doustnie, popijajac
woda. Kiedy pacjent popija tabletki herbata, nie odzyska zdrowia z powodu in-
terakcji. Konsekwencje moga by¢ dosy¢ powazne, najczesciej po kolejnym bada-
niu morfologii krwi lekarz podejmuje decyzje o jej transfuz;i.

W zwiazku z powyzszym istotng i spotecznie pozadana funkcja bytaby
weryfikacja potrzeb pacjenta przez farmaceutg przy wspolpracy z lekarzem oraz
rola edukacyjna farmaceuty.

2. Spoleczna odpowiedzialno$¢ biznesu w branzy farmaceutycznej

Tymczasem na przetomie XX i XXI wieku pojawil si¢ nowy nurt w zarza-
dzaniu, oparty na koncepcji dobrowolnego zaangazowania przedsigbiorstwa
w jego otoczenie. Nowy kierunek w zarzadzaniu firma nosi nazwg spotecznej
odpowiedzialno$ci biznesu (Corporate Social Responsibility — CSR), ktora ma
za zadanie nie tylko spetnianie formalnych i prawnych obowiazkoéw zwiazanych
z prowadzeniem biznesu, ale takze ponoszenie wigkszych inwestycji na kapitat
ludzki, ochrong $rodowiska i utrzymanie pozytywnych relacji z potencjalnymi
klientami i dostawcami®. Zatem spoteczna odpowiedzialno$¢ firm to efektywna
strategia zarzadzania, ktora dzigki prowadzeniu dialogu spotecznego na pozio-
mie lokalnym przyczynia si¢ do wzrostu konkurencyjnosci formy na poziomie
globalnym.

Realizacja spotecznej odpowiedzialnosci biznesu oznacza dziatalno$é
wykraczajaca poza obowiazki wynikajace z norm prawnych. Dlatego CSR defi-

2 M. Zemigata, Spofeczna odpowiedzialnos¢ przedsiebiorstwa — budowanie zdrowej, efektyw-
nej organizacji, Wolters Kluwer Polska, Krakow 2007, s. 15-17.
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niowane jest jako dobrowolne podejscie, za pomoca ktoérego przedsigbiorstwa
integruja spoteczne i Srodowiskowe aspekty w dziatalnosci gospodarczej®.

Taki sposob zarzadzania przejawia si¢ przede wszystkim dziatalno$cia cha-
rytatywna, za pomocg ktorej firma komunikuje otoczeniu: ,,mam mocna pozycjg
na rynku, jestem solidnym partnerem, ze mna mozna prowadzi¢ uczciwy biz-
nes”. Rynek farmaceutyczny ze wzgledu na swoj globalny zasigg na poziomie
ogniwa producentéw i hurtownikéw jest w pewnym sensie liderem tej koncepcji.
Ale w przypadku branzy farmaceutycznej nie chodzi o respektowanie prawa,
lecz o takie prowadzenie dziatalno$ci, w wyniku ktdérej stosowane narzedzia
marketingowe nie beda skutkowaty negatywnymi konsekwencjami dla pacjenta.
Przedsigbiorstwo powinno opracowa¢ model osiagania satysfakcjonujacego
poziomu zyskownosci, stosujac etyczne dzialania marketingowe. Mozna do nich
zaliczy¢ rzetelny przekaz informacji w reklamie o leku bez stosowania promocji
sprzedazy w aptece lub sklepie spozywczym.

3. Spoteczna odpowiedzialnos¢ firm farmaceutycznych w Europie

Dla przyktadu, w Niemczech, Belgii, Holandii i we Francji firmy farma-
ceutyczne buduja relacje z lekarzami, ale przedstawiciele medyczni i handlowi
nie moga umawiac¢ si¢ na spotkania w trakcie wykonywania obowiazkow stuz-
bowych lekarzy w szpitalach i przychodniach. Cho¢ w Polsce wprowadzono
w 2010 roku rozporzadzenie zakazujace kontaktu z lekarzem w czasie pracy,
to przepis dotyczy leku etycznego (wydawanego na receptg). Przedstawiciel
medyczny pod pretekstem reklamy leku OTC komunikuje si¢ w sprawie leku
etycznego. Innym narzedziem wzmacniajacym proces sprzedazy lekow etycz-
nych bylo premiowanie lekarzy za ustalona z géry liczbe przepisanych pacjen-
tom lekéw w ciagu jednego miesigca. Jak wynikato z monitoringu NFZ, czgs¢
lekarzy ,,wspotpracowata z firmami”, przepisujac promowany przez koncern
lek. Domniemywano, ze bez wzgledu na dolegliwosci pacjenta otrzymywat on
recepte na lek ,,zaprzyjaznionej” firmy. Niestety, standardy strategii marketin-
gowych firm farmaceutycznych Polska przejeta w drodze strategii nasladowczej
od korporacji migdzynarodowych. Tylko ze wzgledu na duzo mniejsze budzety
promocyjne niektore polskie firmy stosuja w mniejszym zakresie sprzedaz oso-

3 M. Lotko, Spoteczna odpowiedzialnosé¢ biznesu (CSR) — aktualny stan normalizacji, w: Mar-
keting przysziosci. Trendy. Strategie. Instrumenty. Marketing w dziatalnosci podmiotow rynkowych,
red. G. Rosa, A. Smalec, L. Gracz, Zeszyty Naukowe Uniwersytetu Szczecinskiego nr 662, Wy-
dawnictwo Naukowe Uniwersytetu Szczecinskiego, Szczecin 2011, s. 711.
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bista. Inng kwestia prawie nieanalizowana w literaturze przedmiotu i mediach
jest problem etyki rejestracji lekow, realizacji badan klinicznych nad wptywem
substancji czynnej (w stowniku marketingu rdzenia produktu) na stan zdrowia
pacjenta®.

Nalezy jednak zaakcentowac, ze branza farmaceutyczna w XX wieku przy-
czynila si¢ do ewidentnej poprawy jakosci zycia pacjentow, dlatego trudno obni-
zaé pozycje i znaczenie spoleczne firm. Z jednej strony istnieje potrzeba rozwoju
branzy ze wzgledu na oczekiwania spoteczne, zas z drugiej strony jest zapotrze-
bowanie na takie leki, ktére lecza, a nie truja, sa stosowane tylko wtedy, kiedy
istnieje koniecznos¢. Kraje europejskie od poczatku lat 90. XX wieku zaczgly
wprowadza¢ kontrole w zakresie dziatalno$ci marketingowej firm farmaceu-
tycznych. W wielu panistwach wprowadzono sztywne ceny na leki refundowane
lub nawet wszystkie. Apteki, poszukujac mozliwosci generowania zysku, wpro-
wadzity asortyment z kategorii zdrowego stylu zycia, ale taki, ktory w Zaden
sposob nie wptywa negatywnie na pacjenta. Apteki niemieckie w swojej ofercie
posiadaja katalogi z ushugami sanatoryjnymi lub odnowa biologiczna, akcesoria
do uprawiania sportu. Szwedzi w ramach orientacji na zdrowie w aptekach ofe-
ruja apteczki wraz z kamizelkami odblaskowymi. Mozna tez znalez¢ zabawki
edukacyjne, opakowanie w estetyczne worki foliowe. Mozna przypuszczaé, ze
asortyment spoza branzy farmaceutycznej pozwala na podwyzszenie rentowno-
sci aptek. Ten nurt taczenia asortymentu z kategorii zdrowia (mas¢ na reuma-
tyzm wraz ze sprz¢tem do uprawiania sportu wzmacniajacego stawy i lektura
wyjasniajaca techniki zdrowego odzywiania) zapoczatkowat koncepcje promocji
zdrowia w aptece. Zamiast sprzedawac leki, pacjenci mogliby kreowac zdrowy
styl zycia przy pomocy kompetentnego i wykwalifikowanego personelu®. Apteka
bedzie leki sprzedawata jako podstawowy asortyment, wszystkie pozostate ustugi
1 produkty bytyby uzupethieniem kategorii leczenia lub utrzymania zdrowia.
Popyt na leki bgdzie coraz wigkszy z racji wydluzajacego si¢ czasu zycia ludno-
$ci oraz preferencji prozdrowotnych (che¢ wyleczenia jest priorytetowa potrzeba
pacjenta, ktory moze nie zaspokoi¢ innych potrzeb, ale leki musi zakupic).
Dlatego na przyktad niemieckie apteki, przy wsparciu hurtowni i producentow,
organizuja spartakiady dla dzieci, kluby senioréw z okre§lonym schorzeniem,
prowadza profilaktyke chorob nowotworowych, wiencowych, alergicznych,

4 J. Virapen, Skutek uboczny — Smier¢, Publicat, Warszawa 2009, s. 30—170.

5 E. Szostak-Ulatowska, Udzial aptek w dzialaniach z zakresu profilaktyki i promocji zdro-

wia w opiniach wybranej grupy pacjentow, ,,Problemy Higieny i Epidemiologii” 2008, nr 2 (89),
s. 269-274.
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diabetologicznych i innych. Pacjent jako koncowe ogniwo w kanale dystrybu-
cyjnym na rynku farmaceutycznym mysli kategoria ,,chroni¢ zycie i zdrowie”,
dlatego w aptece moglyby by¢ sprzedawane i rozdawane (jako prezent od firmy)
czasopisma i ksiazki kreujace zdrowy styl zycia; kosmetyki, zabawki dla dzieci
1 gotowe positki, apteczki do samochoddw, ale tez i kamizelki odblaskowe dla
rowerzystow lub kierowcow.

Wiele z tych przyktadéw mozna byto zaobserwowaé na polskim rynku,
jednak w $rodowisku farmaceutow istnieje opor. Z jednej strony mowi sig, ze
40%® aptek jest nierentownych, z drugiej aptekarze nie przyjmuja nowych roz-
wigzan, sadzac, ze apteka to nie sklep spozywczy. Mimo wszystko spoleczna
odpowiedzialno$¢ biznesu sugeruje nam, ze mozna skutecznie prowadzi¢ biz-
nes, zaspokajajac faktyczne potrzeby pacjentow, klientow. A skoro na przyktad
sklepy ogdlnospozywcze rozwijaja dystrybucj¢ lekow i suplementéow diety, to
czym begdzie w przysztosci handlowac apteka? Czy tylko lekami etycznymi?

4. Opieka farmaceutyczna jako konsekwencja spolecznej odpowiedzialno-
Sci w biznesie

Wydaje sig, ze z pomoca przyszta rowniez wdrozona 10 stycznia 2008 roku
nowelizacja do Ustawy o izbach aptekarskich, ktora umozliwia wprowadzenie
opieki farmaceutycznej. Mowi ona, zZe: ,,Wykonywanie zawodu farmaceuty ma
na celu ochrong zdrowia publicznego i obejmuje udzielanie ustug farmaceutycz-
nych polegajacych w szczeg6lnosci na (...) sprawowaniu opieki farmaceutyczne;j
polegajacej na dokumentowanym procesie, w ktorym farmaceuta, wspolpracujac
z pacjentem i lekarzem, (...) czuwa nad prawidtowym przebiegiem farmako-
terapii w celu uzyskania okreslonych jej efektow poprawiajacych jakos$¢ zycia
pacjenta”. Oznacza to, ze pacjent oprocz leku, po ktory przychodzi do apteki, ma
otrzymac rowniez warto$¢ dodana w postaci monitorowania procesu konsumpcji
leku/lekéw. Farmaceuta, posiadajac stosowna wiedzg, monitoruje skuteczno$é
terapii lekowej. Pacjent posiada roéwniez wsparcie farmaceuty, ktéry powinien
przekaza¢ informacje dotyczace zdrowego stylu zycia (odzywiania, diagnostyki,
aktywnosci fizycznej). Jednak aby opieka farmaceutyczna (OF) mogla by¢ wdro-
zona, konieczne jest spelnienie wielu warunkow, takich jak:

¢ P. Kula, Jak zmienil sie rynek farmaceutyczny w Polsce, ,,Aptekarz Polski” 2011, nr 9, www.
aptekarzpolski.pl (dostgp z dn. 4.12.2010).

7 Ustawa o zmianie ustawy o izbach aptekarskich, DzU z 2008 r., nr 47, poz. 273.
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—  zainteresowanie wdrozeniem OF pracownikow apteki,
—  posiadanie narzedzi informatycznych (OSOZ),

—  zarzadzanie baza danych o pacjentach,

— rozwdj farmaceutéw poprzez szkolenia,

—  przyzwolenie §rodowiska lekarskiego,

— zgoda (akceptacja) pacjenta,

—  wsparcie firm produkcyjnych®.

Srodowisko farmaceutyczne, zaangazowane we wdrazanie opieki farma-
ceutycznej, stara si¢ o wprowadzenie systemu wynagradzania za dodatkowe,
spotecznie uzyteczne dziatania. Byloby to w dluzszym czasie bardzo korzystne
dla calego systemu finansowania ochrony zdrowia. Dla przykladu: zamiast leczy¢
pacjenta z powodu zatrucia polekowego lub na skutek interakcji lekowych, z pelng
odpowiedzialno$cig farmaceuty i programu komputerowego (firmy Kamsoft)
wdrazano by odpowiednie leczenie. Apteka uzyskataby w zamian gratyfikacjg
z Narodowego Funduszu Zdrowia, a firma informatyczna optat¢ abonamentowa
od apteki. Mozna liczy¢, ze summa summarum bilans bylby korzystny przede
wszystkim dla pacjenta, ale rowniez dla apteki i NFZ.

Obecnie w Polsce istnieje bardzo przystgpny system informatyczny OSOZ
(Ogolnopolski System Ochrony Zdrowia), ktory pozwolitby na prowadzenie
opieki farmaceutycznej. Wiele aptek, szczegélnie na Slasku, posiada ten program
1 dzigki niemu prowadzona jest opieka farmaceutyczna. Apteka moze skorzy-
sta¢ z systemu zabezpieczajacego dane osobowe przygotowanego przez zespot
pracownikéw Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego, a zarejestro-
wany przez Generalny Inspektorat Ochrony Danych Osobowych pod numerem
000378/2007. Dlatego tez wtasciciele i kierownicy aptek bez obaw moga groma-
dzi¢ dane pacjentow”’.

Kolejny warunek rozpowszechnienia opieki farmaceutycznej dotyczy gene-
rowania popytu na OF ze strony pacjentéw i lekarzy. Wstgpne wyniki badan'’
sugeruja, ze im pacjent starszy i bardziej chorowity, tym jego zainteresowanie
opieka farmaceutyczna wigksze. Zmienia si¢ stopien zainteresowania opieka
wsrdd osob deklarujacych cheé korzystania w momencie ujawnienia konieczno-
$ci przekazania aptece historii chorob nie tylko pacjenta, ale rowniez jego rodziny.

8 K. Szalonka, Nowe kierunki dzialahi marketingowych na rynku farmaceutycznym, ,Swiat
Farmacji” 2009, nr 5, s. 45-47.

° K. Szalonka, Opieka farmaceutyczna w ochronie zdrowia Polakéw, Wydawnictwo Naukowe
PWN, Warszawa 2011, s. 67.

1 Ibidem, s. 223-244.
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Jednak mimo to che¢¢ korzystania z OF wsrod pacjentéw nie spada ponizej 60%.
Ta informacja pokrywalaby si¢ z danymi z USA, gdzie podaje sig, ze okoto 50%
aptek §wiadczy opieke farmaceutyczna, pomimo zupetnie innego systemu ubez-
pieczen zdrowotnych i bardzo liberalnego prawa rynku farmaceutycznego (m.in.
reklama lekow etycznych, sprzedaz lekow w sklepach na szeroka skalg)''. Mozna
byloby pokusi¢ si¢ o prognoze, ze w Polsce potowa ludnosci po 50. roku zycia
bedzie zainteresowana korzystaniem z systemu OF. Poniewaz liczba ludnosci
w podesztym wieku (65+) w calej Europie ro$nie bardzo szybko, popyt na OF
bytby dosy¢ duzy.

Kolejny warunek sprawnego wdrozenia opieki farmaceutycznej to wsparcie
ze strony firm farmaceutycznych o duzym potencjale kapitalowym. Zdecydo-
wanie latwiej bedzie wtedy aptekom prowadzi¢ OF, poniewaz do jej rozwoju
potrzebne beda narzedzia typu promocja apteki na zasadzie dostosowania dziatan
promocyjnych do wybranej grupy pacjentow. Mikroprzedsigbiorstwo, do jakiego
jest zaliczana apteka, nie jest w stanie pokry¢ kosztow zwiazanych z organizacja
1 wspoOtpraca z grupami wsparcia, zakupem czasopism i innych gadzetow. Obecnie
mowi si¢ w Polsce o dziataniach uniwersalnych OF, to znaczy pacjent przycho-
dzi do apteki, aptekarz wezytuje dane o chorobie, program sprawdza interakcje,
przeprowadza si¢ wywiad z pacjentem na temat skuteczno$ci leczenia w trakcie
terapii i po niej, wprowadza si¢ dane do systemu. Natomiast niemieckie dziata-
nia podpowiadaja nam, ze w konsekwencji apteka wyspecjalizuje si¢ w jedno-
stce chorobowej, zawiaze grupg wsparcia, a sasiednia apteka nie bedzie dla niej
konkurencja, tylko partnerem. Taki przebieg wydarzen wydaje si¢ bardzo realny.
Firmy produkcyjne beda poszukiwaly aptek wyspecjalizowanych w tych samych
jednostkach chorobowych, by moc przygotowac szczegolny pakiet instrumentow
promocji, na przyktad szkolenia dla farmaceutow o nowym leku, szkolenia dla
pacjentéw z danym schorzeniem, gadzety utatwiajace i podnoszace jakos¢ zycia
przy danym schorzeniu. Naturalnie, apteki beda wyposazone, zgodnie z prawem
farmaceutycznym, w miar¢ pelny, uniwersalny asortyment, by moc sprawowac
swoja podstawowa funkcje, ale jednoczes$nie beda miaty rozwinigty asortyment
w danej jednostce chorobowej. Obecnie istnieja juz takie apteki, ktore wspotpra-
cujac ze specjalistycznymi przychodniami, samoczynnie poszerzaty asortyment
1 wiedzeg z zakresu na przyktad ortopedii, onkologii, okulistyki.

" Ibidem.
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Nalezy si¢ spodziewaé, ze przy wdrazaniu OF nastapi stopniowe odejscie
od strategii pozyskiwania nowych klientoéw w kierunku budowania strategii trwa-
lychrelacjiipoglebionych wiezi z dotychczasowymi klientami. Pewne symptomy
takiej dziatalnosci sa juz widoczne na rynku aptecznym. Do konca 2011 roku
przejawiato si¢ to budowa programéw lojalno$ciowych dzigki zastosowaniu:

—  kart stalego klienta,
—  gratisowych czasopism promujacych zdrowy styl zycia,
—  zrzeszaniu pacjentow w kluby i grupy wsparcia.

Od 1 stycznia 2012 roku weszta w zycie nowelizacja ustawy Prawo farma-
ceutyczne, ktora zakazuje reklamy aptek'?. Na podstawie obserwacji i przepro-
wadzonych wywiadoéw dowiedziono, ze wszystkie apteki, obawiajac si¢ sankcji
karnych (50 tys. zt), zaprzestaty dziatan reklamowych (nie prowadza programow
lojalnosciowych, nie rozdaja prezentéw, nie reklamuja zadnych lekoéw). Ustawa
nie zabrania przekazywania informacji o funkcjonowaniu apteki pod okreslong
nazwa. Zdaniem autorki, wspomniana nowelizacja utrudni farmaceutom reali-
zacj¢ programow promocji zdrowia, a takze opieki farmaceutycznej. Ustawo-
dawca nie przewidziat bowiem innowacyjnych dziatan aptek w zakresie ochrony
zdrowia.

Reasumujac, spoteczna odpowiedzialno$¢ biznesu przejawia si¢ odpowie-
dzialnoscia za stan zdrowia spoteczenstwa poprzez nie tylko skierowanie stru-
mienia produktow farmaceutycznych, ale przede wszystkim kreowanie zdrowego
stylu zycia. Troska sensu stricte o pacjenta jest najwyzszym przejawem odpo-
wiedzialnosci biznesowej wszystkich ogniw w kanale dystrybucyjnym na rynku
farmaceutycznym. Nowoczesna strategia marketingowa to taka, w ktorej pacjent
otrzyma nie tylko lek, ale rowniez wiedzg o tym, jak go zazywac, czasopismo
skierowane do osob z jego dolegliwo$ciami, wsparcie w postaci wyktadu zor-
ganizowanego przez producenta i apteke oraz upominki (od producenta), ktére
podniosa jakos¢ zycia pacjenta pomimo odczuwanych dolegliwosci.

12 Ustawa z dnia 12.05.2011 r. o refundacji lekow, srodkow spozywczych specjalnego przezna-
czenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych, DzU z 2011 r., nr 122, poz. 696.
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Summary

The aim of this article is to present key challenges for pharmaceutical companies
for networks and individual pharmacies in the field of marketing tools application, in the
era of social responsibility of business management. Previous application of marketing
instruments seems to be not only ineffective but also unethical and socially irresponsible.
Therefore it is proposed to cooperate — producers with pharmacies and wholesalers, to
provide full service in the field of pharmacological treatment. It is about the implementa-

tion of pharmaceutical care.
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