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	REPUBLIKA SRPSKA

FARMACEUTSKO DRUŠTVO

	
	Banja Luka, ul. Ranka Šipke 32.

Telefon/faks: +387 (0)51 318699

Žiro-račun broj: 562-100-80000456-66, “NLB” Razvojna Banka“, 
e-mail : farmacia@teol.net
Adresa internet stranice: www.farmaceutskodrustvo.org


Banja Luka, 18.03.2010.
Predmet: izvještaj sa sastanka
Dana 18.03.2010. održan je radni sastanak na kojem su prisustvovali:

1. Dr  Draško Kuprešak, predsjednik Udruženja  ljekara specijalista porodične medicine
2. Mr ph Dušanka Brkić, član Farmaceutskog društva RS,
3. Mr ph Sanja Bućan, član Farmaceutskog društva RS,
4. Prim mr ph Rada Amidžić, predsjednik Farmaceutskog društva RS
Sastanak je održan na inicijativu predsjednika Farmaceutskog društva RS. 

Cilj sastanka: saradnja strukovnih udruženja i poboljšanja u određenim procesima rada (konkretno: uticati na smanjenje broja neregularno popunjenih recepata); rezultat ovog poboljšanja bi trebalo da budu zadovoljniji pacijenti i manje vraćenih recepata iz FZO u apoteke.
1. Na stručnim sastancima u organizaciji Farmaceutskog društva RS identifikovan je problem vraćanja recepata iz FZO, a kao posljedica toga su  problemi koje imaju apotekari. 
Razlozi vraćanja recepata iz FZO su različiti, a mogli bi se grubo svrstati u 2 kategorije: nečitko i pogrešno popunjeni podaci na receptu.  
Ukoliko bilo šta od podataka na receptu nije ispravno popunjeno, farmaceut u apoteci nema pravo da koriguje, a tz. da mora vratiti pacijenta u ambulantu koja je izdala recept. Ovakve situacije stvaraju veliko nezadovoljstvo pacijenata (što je razumljivo) i neprijatnosti apotekarima. 
Primjedba na dio koji popunjavaju ljekari (ordinatio) odnosi se na ekstremno nečitki rukopis, pogrešno doziranje, pogrešno napisan oblik lijeka (npr. Ranitidin 100 ml…), loš otisak faksimila. 
Prijedlog  je da se u okviru timova za porodičnu medicinu urade procedure ( i izvrši edukacija zaposlenog osoblja koje popunjava recepte) koje će ukratko opisivati postupak popunjavanja recepta i koje bi se revidirale u skladu sa izmjenama zakonskih propisa i zahtjeva FZO. 
Edukacije treba evidentirati, jer zbog fluktuacije zaposlenih  i promjena radnih mjesta, nemoguće je imati uvid u to ko nije prošao edukaciju. S obzirom da je edukacija osnov za minimaliziranje svih grešaka u radu, smatramo da bi ovakav pristup imao efekta. 

2. Drugi problem predstavlja pisanje recepata za lijekove koji nisu na pozitivnoj listi FZO. Neki ljekari pišu recept  za lijek na obrascima koji su propagandni materijal farmaceutskih kuća, a ima slučajeva kada pacijent donese komadić papira sa ispisanim lijekom! 
Prema Zakonu  lijekovima BiH, Zakonu o apotekarskoj djelatnosti , Pravilniku o propisivanju i izdavanju lijekova, ljekari su dužni da napišu recept za svaki lijek koji je registrovan sa režimom izdavanja na recept (bez obzira što lijek nije na pozitivnoj listi).  Zaglavlje recepta mora minimalno da sadrži  osnovne podatke o pacijentu (zbog provjere doziranja i indikacije za koju je lijek propisan). Vrlo često se dešava da je cijelo zaglavlje recepta precrtano, a ispisan samo naziv lijeka i doziranje. Takođe su zabilježeni slučajevi kada ljekari porodične medicine neće da napišu recept  pacijentu za terapiju koja mu je navedena na nalazu specijaliste,nego ih sa nalazom upute u apoteku (zato što se lijek plaća).

Napominjem, da pored brige za pacijenta i neophodnosti provjere podataka koji su ranije navedeni, apotekari moraju da vode evidenciju (pisanu ili elektronsku)  u tzv. Knjizi privatnih recepata, u koju se upisuju osnovni podaci o pacijentu, lijeku, ustanovi koja je izdala recept, ime ljekara…). Ova evidencija je predmet inspektovanja farmaceutske inspekcije (odnosi se na lijekove koji imaju režim izdavanja na recept, a nisu na pozitivnoj listi FZO). 
3. Iz FZO RS je dobijena informacija da je zadnje obavještenje o načinu popunjavanja recepata, proslijeđeno filijalama FZO, koje su bile u obavezi da dopis distribuiraju u domove zdravlja i ambulante porodične medicine,  u aprilu  2008.god.

Zaključak:

1. Postoji prostor za poboljšanje u oblasti popunjavanja recepata i smanjenja grešaka (ovo će biti u potpunosti prevaziđeno kada se u svim ambulantama recepti budu popunjavali elektronskim putem);

2. Dr Kuprešak će kroz aktivnosti udruženja čiji je predsjednik obezbijediti da članovi budu upoznati sa ovim problemom i dokumenta iz oblasti zakonske regulative, koja se navode na početku izvještaja, staviti na web stranicu Udruženja  doktora porodične medicine;
3. Cilj je da se saradnja nastavi, te da u okviru kontinuiranih edukacija doktora porodične medicine edukatori budu i farmaceuti, a isto tako, da u edukacijama farmaceuta učestvuju doktori porodične medicine. Samo ovakvom sinergijom, iznošenjem problema i zajedničkim prijedlozima rješenja, može se obezbijediti napredak.

Predsjednik Farmaceutskog društva Republike Srpske 

Prim. mr ph Rada Amidžić, specijalista za kontrolu i ispitivanje lijekova
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