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Struktura a vyvoj lékarenstvi v Ceské republice se
zamérenim na StredoCesky Kkraj

Abstrakt

Bakalaiska prace se vénuje zménam trhu v oblasti 1ékarenstvi na izemi Ceské republiky od
roku 1989 do roku 2022. Zaméfuje se na posun vlastnictvi od soukromych lékaren
provozovanych farmaceuty smérem k vytvaieni 1ékarenskych siti vlastnénych nadnarodnimi
investi¢nimi spole¢nostmi. Zabyva se zménami v dostupnosti zdravotnické péce v dusledku
transformace i moznostmi podpory této zakladni funkce farmacie. Zasazeni do historického
kontextu i vybrané piiklady z fad stiedoceskych vlastniki malych farmaceutickych podnikd
dopliiyji a uceluji pohled na sou€asny stav Iékarenského trhu. Soucasti hodnoceni sou€asné
situace v oboru je i povédomi o panujicich ekonomickych trendech v této oblasti v

dalsich zemich Evropské Unie.

Kli¢ova slova: bonifikace I¢karen, farmacie, indikatory kvality, 1éCiva, Iékarenstvi,

fetézcové 1ékarny, virtualni fetézce



Structure and development of pharmacy in the Czech
Republic with a focus on the Central Bohemian region

Abstract

The bachelor's thesis examines changes in the pharmacy market within the territory of the
Czech Republic from 1989 to 2022. It focuses on the shift in ownership from privately-
owned pharmacies operated by pharmacists towards the formation of pharmacy networks
owned by multinational investment companies. It addresses changes in healthcare
accessibility due to this transformation and explores avenues for supporting this fundamental
function of pharmacy. Placed within a historical context, along with selected examples from
the ranks of small pharmaceutical businesses' owners in Central Bohemia, it complements
and provides a comprehensive view of the current state of the pharmacy market. Part of the
assessment of the current situation also includes an awareness of prevailing economic trends
in this area in other countries of the European Union.

Keywords: bonification of pharmacies, chain pharmacies, indicators of quality,
medications, pharmacy, pharmacology, virtual pharmacy chains
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1 Uvod

Lékarenska sit’ v Ceské republice prochazi od tzv. ,.sametové revoluce™ v roce 1989 do
soucasnosti razantni proménou. Pfes znacéné hustSi pokryti a rostouci pocet 1ékdren je
kontrola nad témito institucemi koncentrovana ve stale uzsim okruhu organizaci.

Tradi¢ni pojeti Iékarenstvi, ve kterém byl farmaceut majitelem své Iékarny, ustupuje ve
prospéch vytvotreni nékolika rozsahlych subjektl, které na sebe navazuji celé distribucni
fetézce. Z prizkumu agentury SC&C, ktery vznikl pro Ceskou lékarnickou komoru v roce
2023, vyplyva, zZe se 1ékarnici jesté stale tési vysoké davere vetejnosti; na jejich rady a
doporuceni da 98% z dotazovanych, pro vice nez polovinu respondentil také ziistava Iékarna
na prvnim misté, kam zamiii pro radu a pomoc v pfipadé mén¢ zavaznych zdravotnich
komplikaci.! Jaky dopad v§ak miize mit na pacienta a jeho zdravi proména oboru lékarenstvi
v Cisté podnikatelskou sféru?

Znacny vliv na doporuceni medikamentu ze strany lékarnika dnes miva vnitini politika
1ékarenské spolecnosti, preference vlastnich generickych produkti a nasledné odménovani
zaméstnancl za vydavani téchto preferovanych polozek z nabidky. Pacient ¢asto stoji pied
volbou, zda dat na doporuceni oSetiujiciho 1¢kate, nebo zvolit rad¢ji financné vyhodné;si
variantu léku, ktery je upfednostiiovan marketingovym oddélenim dané spolecnosti. Dal§im
nezanedbatelnym aktualnim vlivem na obor Iékéarenstvi je vzriistajici objem lé€iv vydavany
skrze online I¢karny. Robotizace a automatizace v ptipad¢ vydeje léCiv je zvySenym
nebezpe€im pro pacienta, zejména vzhledem k nemoznosti konzultace s odbornikem, jenz
by podal dopliujici informace, ale také rizikem neZzadoucich interakci se soucasné
uzivanymi léky. Soucasny vyvoj sméfujici k online distribuci nejen volné€ prodejnych 1é¢iv
(jak je aktualné uzakonéno), ale i (v budoucnosti mozného) vydeje 1€ka na predpis toto
nebezpeci dale zvysuje.

Pro pochopeni soucasného stavu ceského lékarnictvi je potieba reflektovat historicky vyvoj
tohoto oboru, pfistupu vyroby i vydavani 1ékli na naSem tizemi; spole¢né s proménou Ceské
spolecnosti se méni ptistup vetejnosti, ale také profesionalni postoj k Iékarnickému odvétvi,

které ma navic specialni postaveni na trhu v podob¢ vetejné zdravotnické sluzby.

L CLNK. Priizkum opét potvrdil, Ze lidé lékarnikiim a jejich raddam divéfuji. Na jejich pomoc spoléhaji i pri
vypadcich lékii [online]. 2023 [cit. 2024-02-26]. Dostupné z: https://lekarnici.cz/pruzkum-opet-potvrdil-ze-
lide-lekarnikum-a-jejich-radam-duveruji-na-jejich-pomoc-spolehaji-i-pri-vypadcich-leku/
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2 Cil prace a metodika

2.1 Cil prace

Cilem této bakalaiské prace je zhodnotit vyznam tradi¢nich I€karen a jejich postaveni na
trhu v komparaci s fetézci 1ékaren vlastnénych investicnimi skupinami a nadnarodnimi

spole¢nostmi.

2.2 Metodika

Bakalatskd prace bude rozdélena na €ast teoretickou a analytickou. V teoretické ¢asti bude
zpracovana literarni reSerSe, bude provedena deskripce subjektii 1ékarenského trhu a bude
zde zpracovana historie oboru, jenz je nutna k pochopeni kontextu vyvoje vedouciho az k
soucasnému stavu. Podkladové udaje budou &erpany z relevantnich zdroju dat, tj. Ceské
lékarenské komory, Zdravotnické roéenky CR, Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky

CR, niZe uvedeného seznamu literatury a za pouziti internetovych zdroji.

V analytické casti bude provedena analyza lé¢kéarenské sit€ z hlediska podpory malych

I1€karen, regulace a koncentrace 1¢kdrenskeé sité, syntéza a komparace.

Celkové zhodnoceni véetné vlastnich namét bude shrnuto v zavéru této bakalaiské prace.
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3 Teoreticka vychodiska

Tato Cast bakalaiské prace si klade za cil uvést Ctendie do problematiky farmacie skrze
historicky vyvoj a nastinit soucasnou praxi oboru. Bude rozdélena do osmi kapitol, které se
budou vénovat piedevsim historii oboru, pravnimu vymezeni, sou¢asnym subjektiim na trhu
Vv oblasti samotnych l1ékarenskych provozoven i tzce spjatym ekonomickym spolec¢nostem,

jako jsou provozovatelé distribuce surovin a 1éCiv.

3.1 Definice Farmacie

Farmacie je soustavou védeckych obori a praktickych odvétvi — sluzeb, zabyvajicich se
studiem a aplikaci 1é¢iv, 1€ka a farmaceutickych ptipravki. Je subsystémem v nadfazeném
systému zdravotnictvi se zaméfenim na ochranu, udrzeni, popf. navraceni zdravi jedince Ci
celé populace. Jeho funkci je vyhledavat 1éciva, pretvaret je do 1éCivych ptipravki a ty ve
spravny €as, na pokyn lékafe nebo na pfani pacienta (v rozsahu racionalniho samoléceni),
vydavat v nejlepsi kvalité, dostatecném mnozstvi, s deklaraci pozadovaného a bezpecného
ucinku a s potiebnou informaci ke spravnému podani do organismu lidského, zviteciho, resp.

rostlinného. 2

Pojem farmacie vychazi ze starofeckého slova “farmakon”, jeZ oznaCovalo nejen 1é¢ivé
latky, ale 1 prostfedky magickych vlastnosti, vedouci k uzdraveni nemocného. Soudoba
farmacie poté muze byt chdpana jako obor, zabyvajici se vyvojem, vyrobou, kontrolou
jakosti 1é¢iv, vzdélavanim odbornikii a soucasné bezpe€nosti 1é¢iv, jejich Gi¢innosti a

kvalitou. 3

3.2 Historie Farmacie

Historick4 geneze farmacie, jak ji definuje Vaclav Rusek a Vladimir Smecka ve své knize
Ceské 1ékarny®, je nahlizena z tihlu periodizace d&jin tohoto odvétvi a znazoriuje funkci

farmacie v systému. Vyvoj je v tomto podani rozdélen do péti déjinnych etap.

2 RUSEK, Vaclav, Vladimir SMECKA. Ceské Iékarny. Praha: Nuga, 2000. ISBN 808590313x. s. 7.

3 DOHNAL, Frantisek. Studijni texty k déjindm farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-
6.s. 18-19.

4RUSEK, Viclav, Vladimir SMECKA. Ceské lékarny. Praha: Nuga, 2000. ISBN 808590313x. s. 21.
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Prvni fazi byl stav, kdy farmacie (farmaceuticka funkce) byla pln¢ v€lenéna v oblasti
1écitelstvi (vznik ¢loveka — ptiblizné 4. stoleti pt. n. 1.). V druhé etapé v obdobi 5./4. stol. Pt.
N. I. - 1. stol n. I. se farmacie vydéluje z 1éCitelstvi, objevuji se zde prvni piedchudci
farmaceuttl, tzv. starofecti rhizotomové (“krajeci kofentt”). Treti stadium vyvoje oboru pak
Casovée spada do obdobi od pol. 1. stoleti n. 1. do roku 1830/1848, kdy se z farmacie stava
relativné samostatny nediferencovany obor. Lékarenstvi se vyviji v mnisském léCitelstvi,
vzniké klasické 1€karenstvi (11. stol., v Ceskych zemich pol. 13. stol). Po tomto milniku
dochazi k velkému rozvoji oboru, jenz byva oznaCovéano jako zlaty vek lékarenstvi. V
obdobi Ctvrté etapy — farmacie je jiz vniting diferencovana do védnich a praktickych odvétvi
1830/48-1945/50. Navazujici pata etapa, datovana od konce 2. svétové valky po soucasnost,
oznacuje obdobi, kdy je farmaceutické funkce samostatna a diferencovana, pln¢ integrovana
do zdravotnictvi. Rozdilny povaleény vyvoj v jednotlivych zemich Evropy i Ameriky
vychazi z politického uspotadani svéta, v Ceskych zemich za socialismu (1948-1989) se

nachazi 1ékarenstvi v dlouhé krizi.®

3.2.1 Déjiny oboru

Historie farmacie sah4 az do starovéku, kdy se v Recku zhruba v 5. stol. pt. n. 1. oddélila
funkce lékarenska od jednotného lécitelstvi. Starovéci Rimané tecké znalosti
implementovali do své kultury a dale je rozvijeli, vytvofili mimo jiné prvni Iékopisy s

obsahem standardd pro piipravu 1éki.®

Prvni existujici 1ékarnou, vzniknuvsi za obdobi zlatého veéku Islamu (7. - 9- stoleti) v
Bagdadu, byla “Bait al-Hikma" neboli “Dim moudrosti”. Stala se jednou z prvnich
zaznamenanych instituci, kterd se zameéfovala nejen na shromazd’ovani, pieklady a
schrafiovani knih a rukopisti o 1é¢ivych rostlinach a metodéch, ale také na samotnou vyrobu
1€ka. Jeji vyznam spocival v kombinaci rozvijeni znalosti a aplikovani védeckych poznatki

se samotnou distribuci 16¢iv.’

Rozvoj evropské farmacie pokracoval v 11. stoleti v podobé tzv. klasterniho neboli

mnisského 1ékarenstvi. Pfi klasterech benediktinského fadu vznikala zdravotnicka zafizeni

5RUSEK, Viclav, Vladimir SMECKA. Ceské lékarny. Praha: Nuga, 2000. ISBN 808590313x. s. 21.

6 BRONCOVA, Dagmar, ed. Historie farmacie v Ceskych zemich. Praha: MILPO MEDIA, 2003. ISBN 80-
86098-30-3. s. 13.
7 Tamtéz, s. 14.
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oznac¢ovand jako domus medicorum, dim medikd. Pii ném byvala zfizena mistnost, tzv.
armarium pigmentorum, kde probihala pfiprava 1éCiv a jejich uchovavani, i misto pro

péstovani 1é¢ivych rostlin zvané “herbularicus” nebo “hortulus”.®

Veftejné, civilni méstanské 1ékarny pak Ize na naSem uzemi najit od druhé poloviny 13.
stoleti pfedevsim ve velkych méstech, zejména v Praze. Postupné se pak v pribchu 14. stoleti
Iékarny rozsifovaly do dalSich ¢eskych mést. Zastitu pro Iékarniky poskytovala od svého
zalozeni v roce 1348 Univerzita Karlova. Na Moravé a ve Slezsku dohlizeli na provoz

lékaren méststi radni.

Béhem 15. stoleti se sit’ lékaren v Ceskych zemich stale rozriistala, pfestoze v historicky
neklidné dobé vlivem husitskych valek fada Iékaren (zejména klasternich) zanikla. Zdrojem
znalosti byla pro tehdej$i odborniky evropska literatura (Antidotarium Nicolai neboli
Antidotair Mikulasiv, které bylo zdkladem pro evropské 1ékopisy vytvorené v 16.stol.) a

Arabské pFirucky (napt. Compendium aromatariorum od Saladina Ferro z Ascoli).®

Cirkevni 1ékarny, jejichz rozkvét nastal v 17.stoleti, byly oficidln¢ zfizeny jako nevetejné
provozovny pro potieby klastert, k nimz byly pfidruzeny. V rozporu se svym ptivodnim
ucelem vSak poskytovaly sluzby 1 méstanskému obyvatelstvu. Konkurovaly tak
méstanskym 1€ékdrndm, na rozdil od nich ale nebyly povinny platit dan€ a nepodléhaly
vizitacim. K vymahédni dodrZovani pravidel dochazelo sporadicky, situace pro tehdejsi
provozovatele Iékarenskych sluzeb nebyla nejjednodussi.?

18. stoleti pfineslo General-Medicinal-Ordnung neboli “v§eobecny medicinalni fad”, ktery
se stal zavaznym pilifem jednotné€ organizovaného zdravotnictvi. Lékarenstvi se jeho vlivem
osamostatiiuje a dale nespada pod pravomoc méstskych vrchnosti a Slechty. NejvySSim
uradem se stava dvorskéd zdravotni deputace se sidlem ve Vidni a zemskd medicindlni a
sanitarni komise pro tizemi Cech. Pfedsedovi této instituce, jenz mél v kompetenci mimo
jiné 1 tvorbu ceny 1é€iv a ochranu oboru proti Sarlatiniim, byla podfizena 1 1ékatska fakulta.

Rad ustanovil pro lékarniky povinnost zkousky na lékaiské fakulté (na Moravé a Slezsku

8 BRONCOVA, Dagmar, ed. Historie farmacie v Ceskych zemich. Praha: MILPO MEDIA, 2003. ISBN 80-
86098-30-3. s. 15.

% Tamtéz, s. 20.

10RUSEK, Viclav, Vladimir SMECKA. Ceské 1ékarny. Praha: Nuga, 2000. ISBN 808590313x. s. 55-56.
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také pred zemskou zdravotni komisi) a slozeni profesni piisahy. Generdlni zdravotni
normativ (Generale normativum in re sanitatis, vydany r. 1770 ve Vidni), dovrsil centralizaci
zdravotnictvi v¢etn¢ Iékarnictvi a sjednotil postupy. Lékarnici byli dle normativu povinni
skladat jednotnou magisterskou zkousku na Iékaiské fakulté na izemi monarchie. Normativ
mél také vliv na zakladani 1ékaren a statem udélované koncesionalni opravnéni.t!

Od roku 1820 se veiejné lékarny rozdélovaly na dva typy. Prvnim typem byly Iékarny
vlastnéné laikem s farmaceutem v roli zaméstnance ¢i lékarny s redlnym pravem
radikovanym, kter¢ byly vazany na pozemek a dim. Druhym typem pak byly 1ékarny, kde
byla koncese udélovana odbornikovi s ptedepsanym farmaceutickym vzdélanim a praxi,
ktery byl zaroven vlastnikem a vedoucim pracovnikem; pradvo provozovat lékarnu pak
zanikalo smrti koncesionafe (poptipad€ zrusenim praxe). Krajskd grémia lékarnikd, jez
ustanovila dodatek k zdkonu r. 1773, sdruzovalo majitele Iékaren i jejich najemce a
samostatné provizory, ktefi byli povolani k dohledu na vychovu uéiili, dohlizeni na spravny
vykon Iékarenské sluzby u svych kolegt, G€asti na vizitacich Iékaren i vlivu na sazby 1éCiv.
Za vlady Josefa II. v letech 1780—-1790 byly privatizovany klasterni Iékarny a pfi socialné-
zdravotnich zaopatifovacich ustavech (majicich funkci porodnice, nalezince, sirotCince,
chorobince i nemocnice) vznikaly spole¢né nemocniéni (Ustavni) lékarny, které byly
pronajimany méstanskym l€ékarnikiim. V tomto obdobi je na naSem uzemi zaznamenan
vznik vojenského lékarenstvi, které bylo vynato z obecné farmaceutické praxe a fizeno
specializovanym Rakouskym vojenskym 1ékopisem — Pharmacopoea Austriaco-castrensis
(vydaného r. 1975).12

V obdobi od konce 18. stoleti pfiblizné do roku 1950 probéhla diferenciace a
institucionalizace Iékarenstvi. Vznikaly nova farmaceutické odvétvi, 1€ékarenstvi prestalo byt
totoZné s 1ékarnictvim (farmacii). Vlivem industrializace se ménil zplisob vyroby lé€ivych
ptipravkil, vyvoj technologii umoznil vznik novych metod hodnoceni a kontroly kvality
zpracovavani latek do 1ékarenskych produktti. Tento rozvoj umoznil masovou produkei 1é¢iv
za soucasného dohledu svétovych zdravotnickych organizaci, dohlizejicich na jejich kvalitu,

bezpecnost a ti¢innost. '3

1 BRONCOVA, Dagmar, ed. Historie farmacie v Ceskych zemich. Praha: MILPO MEDIA, 2003. ISBN 80-
86098-30-3. s. 30.

12 Tamtez, . 32.

13 DOHNAL, Frantisek. Studijni texty k déjinam farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-
6.s. 77-89.
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3.2.2 Leékarenstvi ve 20.stoleti

Prvni svétova valka v letech 1914-1918 zptsobila na Iékdrenském trhu stagnaci. Suroviny
pro vyrobu léCiv byly nedostatkové, pracovnich sil vlivem odvodi ubylo, cena 1éCiv
extrémné vzrostla. Po konci prvni svétové valky a vzniku nové Ceskoslovenské republiky
vychézelo rozdéleni 1ékaren z fisskych zdkonti. Lékarny byly vetfejné, Gstavni, tzv. doméaci a
vojenské. Na umisténi vetejné Iékarny byly kladeny pfisné podminky. Pozadavkem bylo
misto, kde mél svou provozovnu Iékar, v okoli existovaly jiné zdravotnické sluzby jako jsou
napf. nemocnice, popiipadé v misté s vetsi zastavbou a pobliz velkych primyslovych ¢i
jinych podnikii. Vyjimkou byly podle potieby vznikajici tzv. sezonni lékarny - napi. v

lazetiskych méstech. !

Na udéleni koncese k nové 1¢karné¢ meli velky vliv majitelé okolnich 1ékaren. Ti se ¢asto
vyslovovali proti vzniku nové provozovny. Novou lékarnu mohl zalozit pouze 1ékarnik s
magisterskym diplomem a 15 lety praxe, s ¢eskym obc¢anstvim a dal$imi kompetencemi k
provozovani 1ékarny, jimz byl naptiklad dobry duSevni a zdravotni stav. Jiz provozovanou
Iékarnu mohl pievzit, pokud prokazal dle zakona pozadovanych pét let odborné ¢innosti.
Koncese se udilela za penézni poplatek a novou Iékarnu byla povinnost zprovoznit do
jednoho roku od jejiho udéleni. Ztizeni nové lékarny bylo vzhledem k dobovym standardiim
na vybaveni provozoven nakladnou zélezitosti. Radikované 1ékarny, tedy lékarny vazané na
urcité misto (budovu), mohl provozovat jen opravnény magistr ndjemce nebo provizor (jimz

byl 1ékarnik s nejméné pétiletou praxi, ktery byl zodpovédny za provoz lékarny). ™

PoZadavky na vybaveni vetejné Iékarny zahrnovaly oficinu, laboratof, zdsobarnu pro caje,
chemické a Iékarnické pfipravky. Budova méla mit také sklep, plidu, mistnost pro myti
nadobi a inspekcni pokoj jako zdzemi pro zaméstnance. Byly tu konkrétni pozadavky na
zasoby 1éCiv 1 materidlu pro jejich vyrobu, nezbytné vybaveni jako napft. analytické vahy.

Ustavni ¢ nemocni¢ni lékarny nahradily tradici klasternich lékaren. Na zakladé slySeni u
Zemské zdravotni rady byly zfizovany u Ustavi, 1é¢ebnych ¢i tzv. humanitnich, vyjimecné

také u nemocenskych pokladen a jejich svazt, vzdy vsak slouzily k poskytovani 1é¢iv jen

14 BRONCOVA, Dagmar, ed. Historie farmacie v Ceskych zemich. Praha: MILPO MEDIA, 2003. ISBN 80-
86098-30-3. s. 37-38.

15 DOHNAL, Frantisek. Studijni texty k déjindm farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-
2608-6. s. 70.
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pro své provozovatele. Nesmély také zakladat sklady 1€kii. To znamenalo, Ze veskerd 1é¢iva

musela byt objednévéna z vefejnych lékaren. o

Domaci Iékarny byly vlastnény 1€kafi €1 veterinafi, ktefi objednavali 1é¢iva z vetejné 1€karny
pouze pro potieby své praxe. Podléhaly vizitacim, nesmély v nich byt prodavany 1éky, ale
1¢kai mohl vydat pfipravky na jim ztaxovany recept (recept s rozpisem cen). Jejich ziizeni
muselo byt odsouhlaseno zemskou spravou a grémiem lékarnikd. Zivnostensky ¥ad z roku
1859 zavedl volnou koncesi k vyrob¢ a prodeji 1éCivych piipravka i drogistiim. Drogisté
nebyli povinovani (narozdil od vetejnych lékaren) drzet zasoby 1€¢iv ani vykonavat no¢ni
sluzby, jejich ¢innost nepodléhala ani vizitacim. Tato volnost v praxi méla velky vliv na

kvalitu produktii. Vyhoda ziizeni drogerie namisto 1ékarny byla v této dob& markantni.’

V listopadu roku 1918 byl za souhlasu Hlavniho grémia lékarnikti pro Cechy zaloZen
Spojeny vybor 1ékarnickych korporaci (SVLK). Vybor mé¢l za cil reformovat 1ékarnickou
praxi véetné jejich socialnich aspekti. Lékdrenstvi spadalo do pravomoci Ministerstva

vefejného zdravotnictvi a télesné vychovy. 8

Ve véalecném obdobi (1939-1945) platil Némecky I€kopis, pro udélovani koncesi byly
povinné zkousky z néméiny. Ceské vysoké $koly byly uzavieny, zidoviti 1ékarnici byli

vyloudeni z oborové praxe, panoval nedostatek 16¢iv.°

1.ledna 1950 vstoupil v platnost zdkon 271/1949 Sb. O vyrobé a distribuci 1é€iv, spolu s
vyhlagkou &. 197/1950 U.1. Ministerstva zdravotnictvi. Nové politické usporadani vedlo obor
k procesu socializace 1ékdren. Zanikla grémia 1ékarnika 1jiné odborné instituce a byly
nahrazeny ak¢nimi vybory. 1. ledna 1949 byly dle dekretii o konfiskaci majetku Némct a
kolaboranti pievzaty Ustfedni narodni pojistovnou jimi provozované lékarny a 1. ledna
1950 se staly soucasti narodniho podniku Medika. Znarodiiovani bylo dovrSeno koncem

roku 1950, kdy se souéasti statniho majetku staly posledni soukromé lékarny.%

16 BRONCOVA, Dagmar, ed. Historie farmacie v Ceskych zemich. Praha: MILPO MEDIA, 2003. ISBN 80-
86098-30-3. s. 38.

U Tamtéz, s. 38-42.

18 Tamtéz, s. 44.

19 BRONCOVA, Dagmar, ed. Historie farmacie v Ceskych zemich. Praha: MILPO MEDIA, 2003. ISBN 80-
86098-30-3. s. 49.

20 Tamtéz, s. 49.
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1.dubna 1952 byl pro snazsi spravu narodni podnik Medika roz¢lenén na 19 krajskych celkd,
podiizenych tzv. hlavni sprave Iékdren. 1. 1. 1957 byly tyto krajské narodni podniky Medika
pievedeny na zdravotni odbory krajskych narodnich vybora. Na ministerstvu zdravotnictvi
vznikl 1ékarensky odbor. V roce 1958 byla nasledné vSechna krajska zdravotnicka zatizeni
sdruzena v krajsky ustav narodniho zdravi. V roce 1960 se pak 1ékdrny staly soucasti tzv.

okresnich ustavii narodniho zdravi.?

3.2.3 Rok 1989 az soucasnost

Do privatizace vstupovalo roku 1990 celkem 917 I€¢karen. Z rozhodnuti hlavnich statnich
instituci bylo vlastnictvi 1ékdren umoznéno i laikiim (byt bylo uréeno, Ze vedouci pracovnici
1 zamé&stnanci nadale musi mit farmaceutické vzdélani). Lékarny se vlivem polistopadové
situace postupné ptesouvaly ze zdravotnické sféry do sféry obchodu, byt s odbornym
zazemim. Vyhlaska z roku 1993 (novelizovana r.2000) od Statniho ustavu pro kontrolu 1é¢iv
urcuje podminky pro vystavbu ¢i rekonstrukci 1ékaren a klade pozadavky na zfizeni Iékaren
s odbornymi pracovisti ¢i na Iékarenské vydejny 1€ki. Toto opatieni 1ze vnimat jako podporu
aplikace farmaceutické odborné péce oproti lékarné coby prosté prodejné 1€Civ. “Nutnost
podridit se citované vyhldsce a schvaleni pracovniky Statniho ustavu zachranila a stdle jeste
zachranuje ceské lékarenstvi od hroziciho deklasovani na jakousi primitivni prodejnu, tedy
pred proménou farmakopolia (Iékdrny) na farmakopropolium (Iékové hokynaistvi).” %

Nova epocha také zcela zménila status nemocnicnich ¢i fakultnich 1€kéaren. Oproti
komercionalizaci vetejnych lékaren nemocnicni lékarny prohlubovaly své farmaceutické
zaméfeni na vysoce specializované odborné procesy, naro¢né na technické zazemi. V téchto
zatizenich tedy nyni probihd vydej 1éCiv, zdravotnickych prostiedki i pomicek, pfiprava
1é¢iv, kontrola 1éCiv prostfednictvim laboratornich chemikalii, ale 1 vykon zvlaStnich
farmaceutickych ¢innosti, jakymi je napt. piiprava parenterdlnich a enteralnich vyzivnych
smési, pfiprava cytostatik, vyzkum efektivity a kvality farmakoterapie a jiné. Farmaceuti
nemocnicnich l1ékaren jsou soucasné konzultanty zdravotnikii daného zafizeni, ¢imZ se

zvySuje celkova efektivita 1é¢by. Vyhlaska ¢.52/1998 Sb. pak stanovuje podminky prodeje

21 RUSEK, Vaclav, Vladimir SMECKA. Ceské 1ékarny. Praha: Nuga, 2000. ISBN 808590313x. s. 97.

22 BRONCOV A, Dagmar, ed. Historie farmacie v Ceskyich zemich. Praha: MILPO MEDIA, 2003. ISBN 80-
86098-30-3. s. 58-59.
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vyhrazenych 1é¢iv (prodej mimo 1€kdrny), jejichz plné znéni lze dohledat v zédkoné o
lé¢ivech. Mistem prodeje téchto léCiv jsou napf. drogerie, benzinové pumpy a jina
nelékarenska zatizeni. Predmétem prodeje mohou byt hromadné vyrabéné 1écivé piipravky
(HVLP) jako jsou analgetika, 1éky proti nauzee a antiemetika, antidiarrhoika nebo ¢ajové
smési. Nové byl také umoznén vydej 1é¢iv I1€kaiim a prodej veterinafim pii zajiSténi

medikamentii pfimo od vyrobce.?

V soucasné dob¢ je u nas zfizovani novych lékaren neregulované a nekoordinované a této
situace vyuzivaji velké laické ekonomické subjekty a investi¢ni skupiny. Nerovnovaha trhu
se diky tomu postupem casu stale vice prohlubuje, na coz upozoriuje odborna vetejnost; jeji
pozadavky nyni sméfuji naptiklad ke snizeni poctu lékédren a stanoveni pevné ceny za

doplatky na l1éky.

3.3 Lékopis

., Lékopis je zakladni farmaceutické dilo normativniho charakteru, které prispiva k zajisteni
bezpecnych, ucinnych a jakostnich léciv. “** Za spravnost textii Iékopisu odpovida Lékopisna
komise Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky, ktera spolupracuje s Evropskou
lékopisnou komisi, jejimz ¢lenem je Ceska republika od roku 1998. Cinnost Lékopisné
komise MZ CR a jejich odbornych sekci organizuje Technicky sekretariat Lékopisné
komise, ktery je organizaéné a fyzicky zaélenén do Odboru laboratorni kontroly SUKL
(LAB).?

Lékopis je ucelenym souborem ptedpist s celostatni zavaznosti, jenz urcuje postupy pro
vyrobu a skladovani 1éCivych a pomocnych latek, 1é¢ivych ptipravka, jejich zkouSeni a

skladovani. Léciva ptipravena dle Iékopisu jsou bezpe€nd, €inna a kvalitni.

2 BRONCOVA, Dagmar, ed. Historie farmacie v Ceskych zemich. Praha: MILPO MEDIA, 2003. ISBN 80-
86098-30-3. s. 58.

24 yykladovy slovnik Cesky Iékopis. Online. Olecich.cz. 2024. Dostupné z:
https://www.olecich.cz/slovnik/ceskoslovensky-lekopis. [cit. 2024-02-28].
% Lékopis. Online. SUKL Statni tstav pro kontrolu 1é¢iv. 2010. Dostupné
z: https://lwww.sukl.cz/farmaceuticky-prumysl/lekopis. [cit. 2024-01-25].
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3.3.1 Historie lékopisu

Prvni 1ékopisy vznikaly ve velkych méstech (Barcelona, Norimberk a dalsi) na pocatku
16.stoleti. Mély podobu tisténé sbirky osvédcenych predpisii a obsahovaly zavazné normy
upravujici vyrobu, kontrolu kvality, uchovavani Ié¢iv i vydej 1éCivych ptipravku. Lékopis
byl schvalovan nejprve méstskou radou a mél pisobnost méstské normy (v ¢eskych zemich
normy zemské). Od roku 1774 byl celostatnim piedpisem (schvalovan panovnikem) a od
roku 1998 predpisem evropskym. Zarucoval stejny postup piipravy 1€k, jejich vyrobu ze
stejnych surovin a tim tedy i jejich stejnou kvalitu. Norimbersky 1ékopis byl prvnim
Iékopisem v Némecku a stiedni Evropé i v ¢eskych zemich. Sjednoceni receptury na Grovni
zemi rakouské monarchie pfinesly lékopisy Dispensatorium pharmaceutico-Viennense
(Videnské farmaceutické dispensatorium, prvni vydani r. 1729). O dvacet let pozd¢ji bylo
vydano Dispensatorium pharmaceuticum Austriaco-Viennense (prvni vydani r. 1749). Toto
oficidlni dispensatorium sestavené videniskou lékaiskou fakultou bylo ufedné zavazné ve
Vidni, Rakousku a také na Moravé a ve Slezsku. V roce 1739 vychazi v Cechich
Dispensatorium medico-pharmaceuticum Pragense se zavaznosti pro Ceské kralovstvi.
Vlada sidlici ve Vidni v ramci sjednoceni pravidel v roce 1774 vydala dokument
Pharmacopoea Austriaco-provincinalis, zavazny pro 1ékafte i 1ékarniky v zemich spadajicich
pod rakouskou vladu. Obsahoval jmenovity soupis 1é¢iv (simplicii) a abecedné sefazené
ptredpisy pro vyrobu lécivych piipravkil (komposita). Byly v ném jiz vynechany zastarala
lé¢iva a oproti predchiidciim byl velmi zjednoduSen. Nasledovan byl rakouskym lékopisem
Pharmacopoea Austriaca (1. Vydani 1812), jenz byl opakované vydavan az do roku 1906.
Prvni Ceskoslovensky 1ékopis (Pharmacopoea Bohemoslovenica) vstoupil v platnost 1.

ledna 1948.26

Nésledné se 1ékopis dockal 2. 1 3. vydani (rok 1954 resp. 1970) 1 dopliiku (r.1959). Prvni
Cesky lékopis vysel v roce 1997 a byl piekladem Evropského 1ékopisu s dopInénim o Seské
specifika. Po mnoha dopliicich nasledovala vydani Ceského lékopisu v roce 2002, 2005,
2009, 2017 a nejnovéji vydani Ceského lékopisu 2023, ktery je prekladem vybranych textl
11. vydani Evropského lékopisu.?’

26 DOHNAL, Frantisek. Studijni texty k déjinam farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-
2608-6. 5. 94-103.
27 Tamtéz, s. 94-103.
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3.4 Instituce

3.4.1 Ministerstvo zdravotnictvi CR

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky je organem statni spravy, jez uréuje sméfovani
zdravotnické politiky a zdravotnictvi jako celého oboru. Zabyva se pfipravou a navrhy
zdravotnickych zakont, predpisit a smérnic, jez pak predkladd vladeé. Ta je po procesu
projednavani a schvalovani postupuje senatu. Jeho hlavnim zajmem je kvalita zdravotni
pée, zajistovani jeji dostupnosti a tim i ochrana zdravi obyvatelstva CR. Reguluje a dohliZi
na zdravotnické systémy, jako jsou nemocnice, kliniky, 1¢karny a ostatni 1¢kaiska a zdravotni
zafizeni. Vypracovava strategie a programy v oblastech vefejného zdravi, 1ékaiské péce,
farmacie, zdravotniho pojisténi. Ministerstvo je zodpovédné za spravu a rozdélovani
finan¢nich prostfedki ve zdravotnictvi, zahrnujicich statni zdravotni pojisténi. Jeho
povinnosti je monitorovani epidemii a jinych vetejnych zdravotnich hrozeb, kdy provadi
opatfeni k jejich kontrole a prevenci. Také podporuje vzdélavani, vyzkum a vyvoj v oblasti

zdravotnictvi a mediciny.

3.4.2 Ceska lékarnicka komora (CLnK)

Ceska lékarnicka komora je apolitickda samospravna organizace sdruzujici lékarnickou
odbornou vefejnost. U svych ¢lentt dohliZzi na odbornost vykonu profese v souladu se
stanovami a fady komory. Db4 na etiku vykonu povolani, posuzuje a haji prava a profesni a
hospodaiské zajmy lékarnikdi vedenych na svém seznamu. Vznikla na zakladé CNR
€.220/1991 Sb., o Ceské lékarské komote, Ceské stomatologické komote a Ceské 1ékarnické
komote ze dne 8. kvétna 1991 se sidlem v Praze. Komote je umoznéno oficialné prezentovat
svlj postoj k zédkonim, které navrhuje ministerstvo zdravotnictvi, pfipadné vypracovat
navrhy na jejich doplnéni.?® To viak velmi ¢asto konéi netspéchem, nebot’ se tyto profesni
postoje obvykle neslucuji se z4jmy vladnouci strany a tim 1 obsazeni ministerstev a na n¢

navazanych podnikatelskych struktur.

Struktura komory je slozena z okresnich a obvodnich sdruzeni 1ékarniki, funkce v téchto
sdruzenich jsou ¢estné. Organy komory pak tvoii pfedstavenstvo, sjezd delegatii, Cestna rada

a revizni komise. ,, Komora je opravnéna ucastnit se jednani pri tvorbé cen lékii, lécivych

28 DOHNAL, Frantidek. Studijni texty k déjinam farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-
6. 5. 113.
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pripravkit a sazebniku sluzeb poskytovanych lékarnami, ucastnit se vybérovych Fizeni pri
obsazovani vedoucich mist v lékarenstvi, stanovit podminky pro vykon soukromé praxe svych
Clenu, resit stiznosti na vykon povolani svych clenii, uplatiovat disciplinarni pravomoc v
rozsahu stanoveném zdakonem, vyzadovat od svych clenit doklady spojené s vykonem
povolani, vyjadiovat se k podminkam a zpusobu dalstho vzdelavani lékarnikii, ucastnit se
provadeni specializacnich zkousek, vydavat pro cleny zdvaznd stanoviska k odbornym

problémiim poskytovani zdravotni péce.**

3.4.3 SUKL

Statni Gstav pro kontrolu 1é¢iv je stfednim organem statni spravy v Ceské republice, jehoz
hlavni funkci je dohled nad jakosti, ucinnosti a bezpecnostilé¢iv a zdravotnickych
prostiedkil. Provadi registraci i regulaci 1é€iv a 1é¢ivych piipravka. V kompetenci ustavu je
urcit jejich maximalni cenu a vysi thrady. Provadi dozor nad nezddoucimi ucinky 1é¢iv a
pfijima opatieni k minimalizaci rizik pro pacienty. Ud€luje povoleni k vyrobé, dovozu,
distribuci a prodeji 1é¢ivych ptipravkl a mize také ukladat omezeni a podminky pro jejich
uzivani. Kontroluje kvalitu 1é¢iv a procestt jejich vyroby, aby se dodrzel 1€kopisny
normativni postup. Vydava a aktualizuje l1ékopisy, kde jsou zaznamenany informace o
1é¢ivych ptipravcich, zptisobech ptipravy 1éCiv, jejich presné slozeni. Je jednou z hlavnich
instituci zodpovédnou za zdravi ob&anti CR prostiednictvim regulace 1é¢iv a farmaceutické

péce.
3.5 Lékarna

Lékarna je z definice zdravotnické zatizeni, jejimZ tkolem je poskytovéani zdravotni péce v
oblasti 1é¢iv. S 1é€ivy zde mohou zachazet pouze pracovnici s odbornym vysokoskolskym
vzdélanim — farmaceuti ¢i absolventi vyS$si odborné Skoly — farmaceuticti asistenti. Pomocné
prace jsou vykonavany sanitafi. Lékarenska zdravotni péce spociva ve zprostfedkovani
1&¢iv, tj. ptipravé, kontrole, skladovani a vydeji 1é€iv v rdmci poskytovani péce pacientovi
¢i lazkovym zatizenim zdravotnich Ustavii. Probihd zde vydej 1€ki na ptedpis, volne
prodejnych 1€ki a prodej potravinovych dopliikii, popiipadé zdravotnickych prostiedki.

Pacientovi jsou zde poskytnuty odborné informace o 1éCivech a jejich sprdvném a

29DOHNAL, Frantisek. Studijni texty k déjindm farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-
6.s. 113.

23



bezpecném uzivani. Lékarny slouzi také k interoborovému vzdélavani zdravotniki a Sifeni

osvety v ramci péce o zdravi mezi obyvatelstvem.

Vyhlaska ¢. 84/2008 Sb. urcuje nutné vybaveni a vymeéru ploch jednotlivych prostor I€karny.
Tyto parametry pak urcuji, jaké Cinnosti Ize v 1€kdrné vykonavat, tj. pro specializované

¢innosti jsou vyzadovana konkrétni usporadani prostor.

Lékarny rozliSujeme trojiho typu-lékarna zakladniho typu neboli vefejna lékarna je
kompetentni k zajistovani piijmu, skladovani a wvydeji léCiv, ptipravé individudlné

pfipravovanych 1é¢iv, poskytovani poradenstvi a §ifeni zdravotni osvéty.3!

Druhym typem Iékaren jsou Odloucené oddéleni vydeje 1é€iv (OOVL); jde o pracoviste
navazané na lékarnu zakladniho typu, na jejich prostory a vybaveni pro piipravu
individualné vyrabénych léCivych ptipravki (IVLP) jsou pak kladeny nizsi pozadavky. Tato
zatizeni slouzi k zajisténi poskytovani 1ékarenské péce tam, kde neni ekonomicky rentabilni
provozovat klasickou Iékarnu, avSak je zddouci, aby zde byla 1é¢iva dostupna. Jak jiz bylo
vyse zminéno, tyto tzv. vydejny lze nalézt v oblastech se sezénnim provozem. Ttetim typem
jsou lékarny s odbornymi pracovisti; jde v zdkladu o klasické Iékarny doplnéné o odborna
pracoviste jako zatizeni pro piipravu radiofarmak, sterilnich 1é¢ivych ptipravkl apod. Tento
typ lékaren byva navazan predevsim na lizkova zdravotnicka zatizeni, jako jsou nemocnice,

kliniky apod.?

3.5.1 Online lékarna

Vznik a vyvoj internetovych lékaren v Ceské republice je spojen s postupnym rozvojem
internetu a digitalizace zdravotnickych sluzeb v pritbéhu 90. let minulého stoleti. Zprvu se
jednalo pfedevsim o malé subjekty, které se snazily vyuzit potencial internetu k poskytovani

zdravotnickych vyrobkil. BEhem tohoto rozvoje vyvstala nutnost urcit pro noveé vznikajici

0 Vyhlaska & 84/2008 Sb. Vyhlaska o spravné lékdrenské praxi, blizsich podminkdch zachdzeni s lécivy v
lékarnach, zdravotnickych zarizenich a u dalsich provozovatelii a zarizeni vydavajicich lécivé pripravky.
Online. Zakony pro lidi Sbirka zakond. 2024. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2008-84/zneni-
20240101. [cit. 2024-02-28].

3 o Jje viastné lékdrna. Online. Lékarnické kapky. Dostupné z: https://www.lekarnickekapky.cz/lekarny-a-
lekarnici/lekarny/co-je-vlastne-lekarna/. [cit. 2024-01-30].

3 Encyklopedie SUKL. Online. Olecich.cz. Dostupné z: https://www.olecich.cz/encyklopedie/jak-je-
rozdelena-napln-prace-jednotlivych-pracovniku-lekarny. [cit. 2024-02-04].
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zpisob prodeje 1éCiv zavazna pravidla-nové pravni predpisy, které urci, za jakych podminek
l1ze volné prodejné 1éky a zdravotnické prostifedky takto vydavat a zarucuji bezpecnost a
kvalitu poskytovanych 1é¢iv. Tento zpuisob se postupné stava stale vice vyuzivanou formou
obstaravani 1éCiv pacienty, nebot’ poskytuje vysokou miru pohodli a soukromi. Bohuzel se
zde vSak vytraci moznost konzultace s 1¢karnikem, jenz by informoval pacienta o spravném
davkovani, ptipadnych interakcich s jinymi uzivanymi 1éky a dal$imi riziky. Internetové
lékarny maji sviij sortiment obvykle rozsifen o vyrobky z oblasti kosmetiky, dopliiky stravy

a dalsi.

Kompetenci k internetovému vydeji 1éciv méa pouze schvalena “kamenna” Iékarna. Tento
zasilkovy vydej je regulovan zdkonem o ochrané spotiebitele, obcanskym zdkonikem a

specialnimi ustanovenimi zakona ¢. 378/2007 Sb., o 1éCivech a ptedpisech navazujicich

(zejména pak z hlediska vyhlasky ¢. 84/2008 Sb., o spravné l€karenské praxi). V mateifské

kamenné 1ékarné l1ze pak u vybranych internetovych lékaren vyzvedavat 1€¢iva na piedpis,
které pacient pfedem poslal recept ve formé QR koédu do objednavkového systému

internetové 1ékarny. >

3.6 Subjekty trhu

3.6.1 Dr. Max

Ceska lékarna holding CLH je akciova spoleénost, jejimz vlastnikem je finanéni skupina
Penta Investments, provozujici 1ékarenskou sit” Dr. Max. Sviij vznik datuje tato sit’ do roku
2006, pozici na trhu pak upevnila roku 2012 akvizici 1ékaren Lloyds a nasledn¢ i distribu¢ni
firmy Gehe Pharma (dnes ViaPharma). V roce 2014 byla uvedena do provozu laboratotf v
Nucicich u Prahy, jenZ pro potieby fetézce vyrabi magistraliter 1éky a dalsi individualné
vyrabéné lécivé piipravky. V roce 2017 pfibyla dalsi centralni laboratof pro soustfedénou
pifipravu 1é¢iv v Brné€ a v roce 2020 v Ostravé. K fetézci patii také spole¢nost Dr. Max
Pharma, jenz vyhradné pro potfeby sité vyrabi Siroky sortiment voln¢ prodejnych 1é€iv a
vyzivovych doplnktl. Lékarenska sit’ Dr. Max provozuje online l€karnu a e-shop s moznosti
vyzvednuti objednanych 1é€iv v kamennych 1€karnach a od roku 2022 1 z tzv. Dr. Max box.

Dr. Max je v soucasnosti nejveétsi Iékarenskou siti v Ceské republice a na Slovensku, plisobi

B TIETZ, Adam. Internetova lékdrna z pohledu prdva - regulace, obchodni podminky a budoucnost. Online.
Pravni prostor. 2019. Dostupné z: https://www.pravniprostor.cz/clanky/ostatni-pravo/internetova-lekarna-z-
pohledu-prava-regulace-obchodni-podminky-a-budoucnost. [cit. 2024-02-28].
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na farmaceutickém trhu v Polsku a v roce 2017 expandoval diky akvizicim do Rumunska a
Srbska. V soucasné dobé otevird nové pobocky v Italii. Mezinarodni aktivity spolecnosti
koordinuje Dr. Max Group, jenz je skrze vlastnickou spole¢nost soucasti Evropské federace

lékarenskych siti.3*

Vlastnik spolecnosti, Penta Investments, je jednou z nejvétSich a nejvyznamnéjSich
investi¢nich spolecnosti ve stfedni Evropé. Zajmy této investicni skupiny se pohybuji v
rtuznych oblastech, krom¢ zdravotnictvi (kde figuruje jako vlastnik fady poliklinik, nemocnic
a domu s peCovatelskou sluzbou) a farmacie figuruje také na trhu nemovitosti a finan¢nich
sluzeb (vlastnictvi kancelare Fortuna). Zakladateli Penty byli v roce 1994 Marek Dospiva,
Jaroslav Has¢ék (jenz podil ve spolecnosti v roce 2021 po obvinéni z korupce pievedl na
manzelku), Josef Oravkin (v roce 2021 sviij podil odprodal zbyvajicim podilnikiim) a Martin
Kusik (na seznamu vlastnikll nyni nefiguruje). V soucasnosti se k podilnikim tadi i Josef
Matlak a Ian Child. Spole¢nost sidli v danovém raji na ostrové Jersey v LamanSském

pralivu.®

3.6.2 BENU

Benu je lékarenskou siti spadajici pod distribuéni spole¢nost Phoenix. Cita dilem vlastni
kamenné 1ékarny, dilem franSizy. Benu Iékarny jsou nejrozséhlejSim evropskym
lékarenskym fetézcem, figuruji na trhu v mnoha zemich Evropy véetné Némecka, Rakouska,
Ceské republiky, Mad’arska, Polska, Rumunska, Slovenska, Chorvatska, LotySska, Estonska
a dalSich. K provozovnam koncernu se fadi 1 online 1ékarna, jenz je soucasti firemniho

vlastnictvi.

Vlastnik lékaren Benu firma PHOENIX je nejvétSim Iékarenskym farmaceutickym
distributorem na trhu Ceské republiky. Od roku 1994 je soucasti nadnirodni skupiny
PHOENIX group, ktera patii k nejvétSim evropskym spole¢nostem zabyvajicim se
velkodistribuci 1é¢iv podnikajici v 26 zemich Evropy. Vznik velkoobchodu PHOENIX

nastal roku 1996 slouc¢enim tii farmaceutickych velkoobchodu-Schulze s.r.0., ZZ — Stumpf,

34 OTK. Z Dr. Max se stava Jjeden z nejvétsich retézcii lékaren v Evropé. Online. E15. 2017. Dostupné

z: https://www.e15.cz/byznys/z-dr-max-se-stava-jeden-z-nejvetsich-retezcu-lekaren-v-evrope-1341347. [cit.
2024-02-04].

35 HRADILKOVA BARTOVA, Eliska. Penta s Gorilou v zddech. Rozklicovali jsme viastnictvi skupiny
zmitané korupcnim skanddlem. Online. DENIK N. 2019. Dostupné z: https://denikn.cz/247979/penta-s-
gorilou-v-zadech-rozklicovali-jsme-vlastnictvi-skupiny-zmitane-korupcnim-skandalem/. [cit. 2024-02-14].
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a.s., a Waldo, a.s. Majetkem spole¢nosti se v dusledku této faze staly obchodni centra v
Praze, Brné a Sevéting. Roku 2000 se integrovala do koncernu farmaceuticka spole¢nost
Medicamenta a.s., jejiz odbornou oblasti byl vyvoj a vyroba 1é¢ivych piipravku zejména pro
potieby kardiovaskuldrni, onkologické, neurologické a dalsi terapeutické péce. Plisobnost
spolecnosti se tak rozsitila do nového obchodniho centra ve Vysokém Myté€. V nésledujicich
letech se otevirala nova obchodni centra v Plzni a Ostravé. Rok 2005 v historii firmy pfinesl
fuzi se spolecnosti PURUS a.s., prazskou spole¢nosti zabyvajici se vyvojem, vyrobou a
distribuci 1é¢ivych piipravki, potravinovych doplitkii a kosmetickych produktt. Od roku
2011 jsou obchodni aktivity spolecnosti za ticelem zvySeni prehledu a efektivity rozd€leny
zv1a§t na oblasti Cech a Moravy. Také se zavedl model piimé distribuce DTP (Direct to
Pharmacy-zptsob distribuce 1é¢ivych piipravki, pii kterém farmaceutickd spole¢nost
dodava své produkty pifimo do lékdren, misto aby prochédzely prostiednikem, jako jsou
velkoobchodni distributofi) pro spole¢nost AstraZenenca. Spole¢nost PHOENIX vlastni v
prazské Hostivaii distribu¢ni centrum s plochou 21 000 m2. Roku 2015 poprvé poskytla
logistické sluzby mezinarodnim farmaceutickym spolecnostem Sevier a Takeda
Pharmaceuticals. V souéasnosti spole¢nost Phoenix nadale poskytuje logistické sluzby

obchodnim zahrani¢nim partnertim.®

3.6.3 Pilulka lékarny

Lékarny Pilulka spadaji pod fetézec lékaren zalozeny v CR roku 2013 a postupné
expandujici 1 na zahrani¢ni trhy. Zakladatelé Petr a Martin Kasovi v dobé pocatka
internetového obchodu roku 1999 vybudovali velmi GspéSny obchodni portal Kasa.cz, jenz
vedli az do roku 2009. Pilulka 1ékarny stavi pfedevS§im na svém e-shopu Pilulka.cz
(Pilulka.sk), provozuji vSak i sit’ vlastnich kamennych 1ékaren ve vlastnictvi firmy a dalsich
lékaren smluvnich. Pilulka lékarny figuruji kromé Ceské republiky také na Slovensku,
Vv Mad’arsku a Rakousku. Od roku 2018 spole¢nost pisobila i v Rumunsku, kde vsak byla
nucena po &tyfech letech ve ztraté své provozovny uzaviit.?’ S 1ékarnami Pilulka je provazan

lékarensky distributor Pilulka Distribuce i alianéni sit& lékaren CoPharm v CR a TopFarma

36 0 nas. Online. PHOENIX Iékarensky velkoobchod s.r.0. 2024. Dostupné z: https://www.phoenix.cz/o-
nas/. [cit. 2024-02-04].

3 BREJCAK, Petr. Po nezdaieném vpisu akcii Pilulka Skrtd. V Praze a Bratislavé propusti tietinu lidi, v
Rumunsku skonci. Online. Czechcrunch. Cc.cz. Dostupné z: https://cc.cz/po-nezdarenem-upisu-akcii-pilulka-
skrta-v-praze-a-bratislave-propusti-tretinu-lidi-v-rumunsku-skonci/. [cit. 2024-02-28].

27



na Slovensku. Budoucnost 1ékarenstvi vedeni firmy vidi v internetovém vydeji a prodeji s

plany expandovat na zahraniéni trhy.3®

3.6.4 Alphega lékarny

Alphega 1ékarna je siti nezavislych 1ékaren pod zastitou farmaceutického velkoobchodu
Alliance Heathcare. Koncept tohoto sdruzeni vznikl v roce 2001 a ptisobi ve Velké Britanii,
Francii, Nizozemi, Italii, Némecku a dal$ich evropskych zemich. V Ceské republice aktualné
¢ita 320 Clenskych I€karen, na ¢eském trhu figuruje od roku 2008.

Koncept 1ékarnam nabizi poradenstvi, Skoleni pro zaméstnance, podporu v rozsifovani

sluzeb pro pacienty, rozvoj IT zazemi.>®

3.6.5 Magistra lékarny

Sdruzeni nezavislych 1ékaren Magistra 1ékarny datuje sviij vznik do roku 2010. Nyni funguje
pod jeho logem 8iroka sit’ kamennych lékaren po celé CR, které slouzi mimo jiné také jako
vydejny pro e-shop organizace. Nezavislé lékarny této sité si zakladaji dle své propagace na
odborné poradenské ¢innosti a konzultacich pti vydeji 1é€iv. Dle obchodniho rejstiiku je
predsedou predstavenstva Ing. Martin Vacek, dal$imi ¢leny pak Ing. Lubomir Calta a Zuzana

Mocova. Dozor¢i radu spolecnosti tvoti Ing. Marek Hofta, Cleny jsou Mgr. Markéta Kiizova

a Jan Slaby.*

3.6.6 Sanovia a.s.

Spolecnost Sanovia, a.s., figuruje na farmaceutickém trhu od roku 2008, kdy byla zalozena
spole¢nosti Ceska 1ékarnickd, a.s. Nyni skrze virtualni fetézec Moje lékarna, sdruzuje 350
nezavislych lékaren za tUcCelem zvySeni konkurenceschopnosti vi¢i dominantnim
ekonomickym subjektim trhu. V roce 2012 spolecnost rozsifila své ekonomické aktivity
V podobé& postupného budovani vlastniho fetézce, ktery k dneSnimu dni ¢ita 39 I¢kéren se 4
odloucenymi vydejnami 1éCiv a vlastnické podily ve 2 Iékdrnach provozovanych svou

dcefinou spole¢nosti.*

38 pilulka press kit. Online. +pilulka lepsi zivot. 2024. Dostupné

z: https://download.pilulka.cz/new/Pilulka_Press_kit_04 2019 nahled.pdf. [cit. 2024-02-04].

39 Alphega Iékdrna. Online. Alliance Healthcare. 2024. Dostupné z: https://www.alliance-
healthcare.cz/wps/portal/ah/web/sluzby/pro-lekarny/alphega-lekarna. [cit. 2024-02-04].

0 MAGISTRA a.s. , Praha ICO 24801011 - Obchodni rejstiik firem. Online. KURZYCZ. 2024. Dostupné z:
https://rejstrik-firem.kurzy.cz/24801011/magistra-as/. [cit. 2024-02-07].

#1 sanovia. Online. Sanovia. 2024. Dostupné z: https://www.sanovia.cz/. [cit. 2024-02-08].
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3.6.7 Mensi lékarenské retézce

3.6.7.1 Lékarny AGEL

Lékarny AGEL jsou siti 28 vefejnych a 2 nemocni¢nich 1ékédren vlastnénych spolecnosti

Repharm a.s. Spole¢nost byla zaloZena roku 1996 dle obchodniho rejstiiku v Ostravé.*?

3.6.7.2 Lékarny Bonate

Lékarensky fetézec Bonate k dnesnimu dni provozuje 15 l1ékaren po celych Cechéch a jednu
prodejnu zdravotnické techniky v Chebu. Na farmaceutickém trhu figuruje od roku 2005

ptvodné pod nazvem LEKARNICI 95 s.r.0. Jedna se o &isté Eesky lékarensky fetdzec.*

3.6.7.3 Lékarny EUC

Skupina EUC je akciovou spole¢nosti, jez od roku vlastni spole¢nost Tuffieh Funds SICAV
plc se sidlem na Malté. Do oblasti zdravotnich sluzeb, jimz se spole¢nost vénuje, patii
spole¢né s provozovanim lékaren také kliniky, nemocnice, laboratoie a e-shop. V soucasné

dobé je ve vlastnictvi spole¢nosti 24 1ékaren, 25 klinik a 11 laboratoii.**

3.6.7.4 Devétsil

Lékarensky tetézec svilj vznik datuje do roku 1997, kdy doslo ke slouceni dvou vetejnych
obchodnich spolecnosti figurujicich ve zdravotnictvi od roku 1993. Do dnesnich dnil se fadi
mezi ryze Ceské Iékarenské fetézce, provozujicich kamenné I1ékdrny 1 prodejny

zdravotnickych potieb, celkem v soudasnosti 24 pobocek.*

3.6.7.5 Lékarny Lemon

Retézec lékaren Lemon provozuje spoleénost Health and Beauty shops s.r.o. s vice nez 30

pobockami v ramci celé CR se fadi mezi nejsirsi sit¢ kamennych Iékaren.

42 I ékomat. Online. Agel Iékarna. 2024. Dostupné z: https://lekarna.agel.cz/o-nas/novinky/240118-lekomat.
[cit. 2024-02-08].

43 0 nas. Online. Dostupné z: https://www.bonate-lekarny.cz/o-nas. [cit. 2024-02-04]

a4 Skupina EUC. Online. EUC. 2016. Dostupné z: https://euc.cz/clanky-a-novinky/clanky/skupina-euc/. [cit.
2024-02-04].

4 0 nas. Online. Devétsil. Dostupné z: https://www.devetsil.cz/o-nas/. [cit. 2024-02-04].
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3.7 Distribuce surovin

3.7.1 Fagron

Mateiska spole¢nost Fagron byla zalozena v roce 1990 v Holandsku. Na ¢eském trhu Fagron
a. s. pusobi jako velkodistributor 1é¢iv od roku 1992, kdy vznikl z ptivodni distribu¢ni firmy
Tamda a.s. Roku 2008 se Ceska firma stala soucasti nadnarodni belgicko-nizozemské
spolecnosti Fagron. Nyni je spolecnost jednim z nejvétSich vyrobcti 1éCivych latek a
ptipravka v CR. V distribuci surovin k roku 2022 drzi Fagron monopol. Déle piisobi jako

hlavni distributor pro dal$ich 30 zemi po celém svéte. 0

3.7.2 Kulich Pharma

Byla zaloZena jako ¢eska rodinna distribuéni firma se sidlem v Hradci Kralové, ktera od
roku 2006 pusobila na ¢eském farmaceutickém trhu jako vyrobce a dodavatel 1é¢ivych
ptipravktl a lékéarenskych surovin, obalového a zdravotnického materidlu, laboratornich
pomiicek a chemikalii. V roce 2019 byl prevzat spole¢nosti Fagron a.s.*’ a postupné dochazi

k jeji integraci do matefské spoletfnosti.

3.8 Distribuce 1é¢iv

3.8.1 Alliance Healthcare

Distribucni spolecnost Alliance Healthcare vychéazi ze spole€nosti Puls, na jejimz zaloZeni
se roku 1991 podilel 1 jeden ze souCasnych majiteli spolenosti a vykonny feditel Ing. Jan
Rohrbacher. Roku 1999 doslo k fizi spole¢nosti Plus a Pragopharm a akvizici spolecnosti A
Santé a Tramit. Nazev spolecnosti se posléze zménil na Alliance UniChem CZ, podle
matetské mezindrodni spolecnosti Alliance UniChem. Ta se roku 2006 na mezindrodni
urovni spojila se spole¢nosti Boots, ¢imz doSlo ke vzniku spole¢nosti Alliance Boots, jenz
se stala nejvyznamnéjSim poskytovatelem sluzeb ve zdravotnictvi. Nazev spole¢nosti se poté
zménil na Alliance Healthcare. Roku 2014 probchla fize s americkou spolecnosti

Walgreens, v roce 2015 vznikl prvni globalni velkoobchod plsobici na trhu poskytovani

46 Rodinného dodavatele lékdren prevzal zahranicni konkurent. Online. E15. 2019. Dostupné

z: https://lwww.e15.cz/domaci/rodinneho-dodavatele-lekaren-prevzal-zahranicni-konkurent-1365249. [cit.
2024-02-04].

47 Dr. Kulich Pharma. Online. 2024. Dostupné z: https://www.kulich.cz/. [cit. 2024-02-04].
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zdravotnickych sluzeb s nidzvem Walgreens Boots Alliance.*® Roku 2021 zdravotnicka
nadnarodni spolenost AmerisourceBergen pievzala vétSinu  spolecnosti Alliance
Healthcare. Z Amerisource Bergen se poté stala americka farmaceutickd spole¢nost
Cencora. Vzhledem k vazbam na Alphega Iékarny pak Ceskd pobocka distribuuje 1é¢ivé

pripravky predev§im do nezavislych lékaren a nemocnic.*®

3.8.2 PHARMOS, a.s.

Akciova spolecnost Pharmos a.s. figuruje na ¢eském trhu jako velkodistributor 1€¢iv od roku
1991, kdy byla zalozena. Roku 1992 byla spoleéné s némeckou distribucni spolecnosti
Strumpf AG zaloZena dcefind spole¢nost Pharmos CS, a.s. O rok pozdé€ji probéhlo
Kapitalové propojeni se spol. Strumpf AG. Nova matefska spole¢nost, Ceska 1ékarnicka, a.s.,
byla zalozena roku 1995 plvodnimi akcionafi spole¢nosti PHARMOS a byly do ni
pfevedeny akcie puvodni spolecnosti PHARMOS, a.s. Do roku 2015 méla spolec¢nost
PHARMOS, a.s., 2 majoritni akcionafe, spole¢nost Ceska 1ékarnicka, a.s., a némeckého
akcionafe Phoenix International Beteiligungs GmbH, Manheim (na tuto spole¢nost byly
pfevedeny akcie piivodniho vlastnika Stumpf AG, patfici pod koncern Phoenix). Zbyvajici
minoritni akcionafi byli tvofeni fyzickymi osobami. Roku 2016 pak spolenost Ceska
1ékarnicka, a.s, odkoupila akcie spolecnosti Pharmos, a.s., od Phoenix International
Beteiligings GmbH 1 drobnych akcionaft a stala se 100% vlastnikem spolecnosti
PHARMOS, a.s. V soucasnosti spole¢nost Pharmos, a.s., ptsobi jako jeden z nemnoha

nezavislych velkodistributort 1é¢iv do vefejnych a nemocniénich Iékaren.>°

3.9 Asociace provozovateli lékarenskych siti

Asociace provozovatelll 1ékarenskych siti byla zaloZena 18. 3. 2015 spole¢nostmi Dr. Max
(resp. jejim provozovatelem Ceska lékarna holding), Benu CR a Devétsil JST. Vzniklo jako
z4djmove sdruzeni, jezZ ma “nastolit rovné podminky v ¢eském l€karenstvi”, dle nékdejsiho
pfedsedy predstavenstva APLS Daniela Hordka. SdruZeni vzniklo s cilem prosazovat zajmy

svych ¢lenl v politickém prostoru, tedy pfi jednani se zdkonodarci, exekutivou, politickymi

8 Historie spolecnosti. Online. Alliance Healthcare. Dostupné z: https://www-test.alliance-
unichem.cz/wps/portal/ah/web/o-nas/historie-spolecnosti. [cit. 2024-02-04].

49 Alliance Healthcare. Online. Historické milniky. Dostupné z: https://www.alliance-
healthcare.cz/wps/portal/ah/web/o-nas/historicke_milniky. [cit. 2024-02-04]

50 0 nas. Online. PHARMOS. 2024. Dostupné z: https://www.pharmos.cz/o-nas. [cit. 2024-02-17].
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stranami, odbory, jinymi zajmovymi skupinami, regionalni a mistni samospravou,
organizacemi jako je Ceska 1ékarnicka komora a Statni afad pro kontrolu 1é¢iv, v neposledni
fad¢ se zdravotnimi pojisStovnami a mezinadrodnimi institucemi. Dle slov svych piedstaviteli
ma APLS ambici uplatnit sviij vliv na rozhodovani zdravotnich pojistoven 1 exekutivy,
zédkonodarct, regulatora (SUKL) ohledn& zaleZitosti dotykajicich se provozu lékaren.
Definuji to jako “roli odborného poradce” ¢i ,,vytvoreni systému odbornych komisi jako
partnerti pro diskusi o situaci a perspektivach 1ékarenstvi v CR” dle Michaely Jelinkové,
nékdejsi predsedkyné predstavenstva distribucni spole¢nosti Phoenix (a jeji 1ékarenskeé sité
Benu).>'Soudasné vedeni asociace tvofi pfedseda piedstavenstva Ing. Petr Dolezal,
mistopredsedové Jan Jerhot a Ing. Jan Zak, jenz je feditelem sité Dr. Max v CR%? a vykonny

feditel Zdenék Blahuta.®®

51 Tiskovd zprava. Online. Asociace provozovatell Iékarenskych siti. 2015. Dostupné z:
https://www.apleks.cz/assets/Uploads/Files/Tiskova-zprava-zahajeni-cinnosti.pdf. [cit. 2024-02-07].

52 Novym generdlnim reditelem sit¢ Dr. Max v CR bude Jan Zdik. Online. PHARMA PROFIT. 2023.
Dostupné z: https://www.pharmaprofit.cz/2023/02/08/novym-generalnim-reditelem-site-dr-max-v-cr-bude-
jan-zak/. [cit. 2024-02-28].

53 Kontakt. Online. Asociace provozovatelti lékarenskych siti. 2024. Dostupné

z: https://www.apleks.cz/kontaktujte-nas/. [cit. 2024-02-28]
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4 Vlastni prace

Nasledujici ¢ast textu je zaméfena na hlavni téma bakalaiské préace, tedy na soucasnou
podobu ¢eského Iékarenstvi. Je rozdélena do Sesti kapitol; skrze nedavny vyvoj Iékarenskych
siti, demografické zmény v personalnim zabezpeceni 1€karen a ekonomického potencidlu
tohoto oboru se hodnoti funkénost soucasnych legislativnich opatieni v oblasti 1ékarenstvi

Ceské republiky se zaméfenim na Sttedodesky kraj.

Puvodni piedpoklad, ktery poéital se Statnim ustavem pro kontrolu 1é&iv (SUKL) jakozto
hlavnim zdrojem pro ziskéni podrobnych dat k historickému vyvoji tuzemskych Iékaren, se
ukazal byt mylnym; SUKL v po&atcich svého piisobeni po revoluci data neevidoval v zadné
digitalni podob¢ a seznam provozovateli vychdzel pouze obcasné v tisténé podob¢ jako
ptiloha Vé&stniku. Na webovych strankach sice 1ze dohledat archiv Véstniku, ten vSak
obsahuje pouze informace ve zkracené podob¢ pro obdobi 1999-2004, a nésledné pokracuje
Vv rozepsané podob¢ obsahti do roku 2008. Od roku 2009 pak je mozno Véstnik dohledat
V plném znéni az do soucasnosti. Hlavnim obsahem ¢asopisu jsou vSak vétSinou informace
o lécich a 1é¢ivech a jejich dostupnosti ¢i spotiebé, pro potieby této prace jde tedy bohuzel
o zdroj nevhodny. Databaze SUKL bohuzel neni archivovéna, je kladen diiraz na aktualni
informace, neslo tedy ziskat historické zaznamy pro piesné informace o aktudlnim stavu
Iékaren. Piinosnymi se vSak ukazaly osobni, telefonické a emailové konzultace, velmi
cennym se ukazal byt rozhovor se zastupcem SUKL z Ceskobudgjovické pobocky, ktery ma
na starosti — mimo jiné — kontrolu lékaren.>*

Tabulka 1 — Poéty 1ékiaren v Ceské republice v letech 1990-2022

rok 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000
Pocet 1ékaren 970 1090 1168 1252 1336 1485 1602 1760 1845 1887 1936
rok 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Pocet Iékaren 1991 2086 2160 2241 2314 2360 2374 2346 2370 2406 2448
rok 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Pocet lékaren 2513 2568 1601 2562 2559 2571 2551 2547 2475 2498 2535

Zdroj: Kontrola lékaren v roce 2012, viastni zpracovani 2024

54 Kontrola Iékéren v roce 2012. Online. In: SUKL Statni Gistav pro kontrolu 1é¢iv. 2012. Dostupné z:
https://www.sukl.cz/kontrola-lekaren-v-roce-2012. [cit. 2024-02-06].
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Druhym zasadnim zdrojem byla Ceska 1ékarnickda komora. Archiv CLnK disponuje
vyrocnimi zpravami do roku 2005 a umoznil doplnéni podstatnych informaci, napt. o
poctech ¢lenti komory a jejich funkénim rozdéleni v 1ékarné. Od roku 2016 je zde uveden i
pocet 1ékaren piipadajici na hlavni fetézcové subjekty lékarenského trhu Ceské republiky.®

Tabulka 2 — Pocet ¢lent l1ékarnické komory a jejich funkéni rozdéleni

rok 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Clenové CLnK 6103 6362 6657 6852 7076 7238 7450 7665 7739 7825 8002
Majitelé 1156 1282 1453 1123 882 873 764 972 945 822 742

Zaméstnanci 3991 4084 4163 4650 5120 5399 5308 5280 5314 5501 5707

Dichodei a matky ma | gog 996 1041 | 1079 | 1074 | 966 1278 | 1413 | 1480 | 1502 | 1553

matefské dovolené

rok 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Clenové CLnK 8189 8448 8664 8712 8840 9018 9173 9292 9320 9506 9474
Majitelé 648 677 680 654 625 623 670 592 568 615 510

Zaméstnanci 6073 6300 6426 6692 6822 7389 9404 9380 7013 7140 7059

Dichodei a matky na | 9458 | 9471 | 1558 | 1366 | 1393 | 1005 | 1099 | 1320 | 1733 | 1751 | 1919

matefské dovolené

Zdroj: vyrocni zpravy CLnK 2005-2022, viastni zpracovani 2024

Tietim zvolenym zdrojem pro data o lékarnach se stal UZIS — Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky CR. Zdravotnicka ro¢enka Ceské republiky®® je rozsahly dokument
sledujici vSechny obory zdravotnictvi na nasem Gzemi, a ackoliv obor farmacie v jeho textu
tvoii jen okrajovou oblast, 1ze Z obsahu ziskat dulezité informace napt. o poctu farmaceutt,
ktefi jsou evidovani na rozliénych pracovistich. Kromé obecnych vyro¢nich zprav bylo na
UZIS mozné nalézt i specializované piehledy, tykajici se oboru farmacie pod hlavi¢kou
Lékarenska péce v rezortu zdravotnictvi.5” Faktory, které UZIS zaznamenava, jsou v tomto
ptipad¢ zejména ekonomického razu, v ptilozené tabulce tak lze sledovat zmény mnozstvi

vydanych receptl v Case i celkovy objem trzeb v této oblasti.

% Vyrocni zprava za rok 2016. Online. In: Ceska 1ékarnicka komora. 2016. Dostupné z:
https://lekarnici.cz/vyrocni-zprava-za-rok-2016/. [cit. 2024-02-06].

%6 Zdravotnicka rocenka Ceské republiky 2021. Online. 2022, ro&. 2021. Ustav zdravotnickych informaci a
statistiky CR, 2022. ISSN 1210-9991, (0514-2431). Dostupné z:
https://www.uzis.cz/res/f/008435/zdrroccz2021.pdf. [cit. 2024-02-25].

57 ékarenska péce v roce 2008. Online. Aktualni informace Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky
Ceské republiky. 2009, &. 8, s. 3. Dostupné z: https://www.uzis.cz/sites/default/files/knihovna/08 09.pdf. [cit.
2024-02-07].
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Tyto udaje pomohou k zasazeni tématu prace do Sirsiho kontextu a jsou dal$im prvkem
k pochopeni snahy investi¢nich skupin a nadnarodnich firem 0 zabrani co nejvétsiho podilu
V tomto odvétvi.

Tabulka 3 — Vydané recepty, vySe uhrad zdravotnich poji§t'oven a celkové rocni trzby

rok 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005

Vydané l1ékatské
predpisy (tis.)

Uhrady  Zdravotnich
pojistoven (mil.)

88 218 88 389 87042 92 466 92 988 94 332 94 236 93 477

20753 22 285 21906 24577 27577 30 622 34330 35234

Celkové triby (mil) | 26867 | 27429 | 38479 | 43564 | 47783 | 52066 | 57648 | 59437
rok 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Vydané - lekafské | g9 109 | 90002 | 68841 | 72946 | 73463 | 73895 | 69667 | 68946
predpisy (tis.)

Uhrady - Zdravotnich | 6,008 | 63851 | 66022 | 71608 | 71204 | 72203 | 75583 | 73977
pojistoven (mil.)

Celkové trzby (mil) | 60088 | 63851 | 66022 | 71698 | 71204 | 722038 | 75583 | 73977
rok 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Vydané lékafské | ¢, 19 68 511 66 188 68 813 69 767 74122 77 199 75 149
predpisy (tis.)

Uhrady  Zdravomnich | 7 g56 | 70948 | 75412 | 82181 | 88318 | 91973 | 101984 | 105749
pojistoven (mil.)

Celkové triby (mil) | 67886 | 72948 | 75412 | 82181 | 88318 | 91973 | 101984 | 105749

Zdroj: Lékarenska péce 1998-2021, viastni zpracovani

Specifické informace o jednotlivych fetézcich je pak bohuzel ve statistikach a prehledech
nemozné dohledat a autorka tak musela oslovit pfimo zastupce jednotlivych fetézci.
Jednotlivi osloveni pak pfistoupili k dotazim riznymi zptisoby-zastupitelé spole¢nosti Dr.
Max pfislibili dodani informaci o poc¢atcich plisobeni na naSem uzemi a obecné k dotaziim
pristupovali vstiicné, u spole¢nosti BENU nebylo dosazeno jakékoli spoluucasti. Vyro¢ni
zpravy spole¢nosti BENU jsou pak bohuzel i piili§ stru¢né a obecné a specificky pocet
pobocek je Casto zaokrouhlovan, dochazi zde i ke spojovani kmenovych 1ékaren — tedy téch
ve vlastnictvi spolecnosti — a lékaren fransizovych, jez poji se siti pouze spoluprace a jsou

nadale vlastnény soukromymi majiteli.

4.1 Vyvoj lékarenskeé sité v rozmezi let 1990-2022

Ackoliv je lékarenstvi jednim ze zakladnich pilifG systému zdravotni péce, neexistuje

koncepce sité 1ékaren a Zadné, ani zdkladni, ovlivnéni tohoto procesu ze strany statu. To ma
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za nasledek, Ze v procesu transformace 1¢karenstvi vznikla sit’" 1ékaren, ktera je znacné
nerovnomérnd. Mésta, ve kterych se dalo predpokladat vyssi mnozstvi navstévnika Iékaren
atedy 1 dobré trzby, je farmaceuticka sit’ predimenzovana. Volna ruka trhu zapficinila vznik
konkurencniho prostiedi, ale jiz kratce po privatizaci z ekonomickych divodii zanikaji prvni
I¢kdrny v soukromém vlastnictvi. Bézné se pak projevuje rozpor mezi ekonomickym a
etickym piistupem provozovateldl k podnikani. Zivelnost rozsifovani sité lékaren ve svych
dasledcich znamend, Ze jsou mista a oblasti, kde vzhledem k nizké zalidnénosti a bez vazby
na zdravotnicka zafizeni lékarny nevznikaji a dostupnost lékarenskych sluzeb je zde
nedostate¢na. CLnK jiz tehdy hodlala prosadit, aby pii udélovani osvéd&eni k vedeni 1ékaren
byla brana v tvahu i takova kritéria, jakymi jsou napft. stanoveni minimalni vzdalenosti mezi
Iékarnami ¢i vazba na pocet obyvatel oblasti. K jejich prosazeni vSak nebyla potfebna
politickd vile a témet vSe mél vyfiesit trh. Ekonomické hledisko se pti budovani 1ékaren
vétSinou stalo prioritnim ve vztahu k hledisku zdravotnickému (potfebnost a opravnénost

existence 1ékarny).>®

Graf 1 — Po&et 1ékdren na tizemi Ceské republiky v letech 1990-2022
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Zdroj: lekarnici.cz/kategorie/dokumenty/vyrocni-zpravy/, vlastni zpracovani 2024

58 KOTLAROVA, Jana a Karel KRAL. Farmacie v CR po roce 1989. Praha: Karolinum, 1999. ISBN
8071848190. s. 77.
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V roce 1999 zacal Statni Gstav pro kontrolu 1é¢iv evidovat mimo Iékaren i Odloucené
oddéleni vydeje 1éciv, tzv. OOVL. V této 1€ékarné¢ mize dochazet pouze k vydeji 1ékt a
zdravotnickych prostfedki a neni zde mozné 1éky ptipravovat. OOVL nepotiebuje svého
specializovaného vedouciho Iékarnika, a tak je pro majitele zpisobem zprostiedkovani
zdravotnické péce i v lokacich, kde neni nutné disponovat individualni pfipravou.

Ihned po revoluci vzhledem k volné legislativé zacina zakladani 1ékarenskych fetézci,
velkou c¢ast 1ékaren ovSem stale vlastni majitelé s odbornosti. Pomérné rapidni rast
1ékarenské sit€¢ od revoluce do pielomu milénia znaci ptirtistek zhruba 100 Iékdren kazdy
rok a jak ukazuje Graf 2, pocet zakaznikti pripadajicich na kazdou lékarnu klesl mezi lety
1990 a 2000 o polovinu. V roce 1990 na trhu v oboru figurovalo 970 1ékaren, na jednu
provozovnu tedy piipadalo 11 300 potencialnich pacientt. O deset let pozdéji, v roce 2000,
jiz existuje na trhu 1936 1ékaren, kdy je jedna provozovna k dispozici pro piiblizné 4 800

pacientd.

Graf 2 — Prumérny pocet pacienti pripadajici na jednu provozovnu
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Zdroj: uzis.cz, viastni zpracovani 2024

Obdobi pocatku 21. stoleti se Ceské Iékarenstvi zda byt statisticky stale vyvazené, v nasi
zemi je tehdy piiblizn¢ 1990 I1ékaren, které vlastni 1100 1ékarniki-majiteld,
zaméstnavajicich 4000 farmaceutll a na vypomoc jim pfichazi necela 1000 zaméstnanct v

dichodovém véku ¢i matek na matefské dovolené.
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4.2 Demografické zmény v personalnim zabezpeceni lékaren

Jak jiz bylo dfive zminéno, data ohledn¢ demografickych zmén v persondlnim zabezpeceni
1ékaren se zacala sledovat v ramci vyroénich zprav CLnK. Od roku 2001 tedy mizeme
sledovat, jak se vyvijela struktura zaméstnaneckych poméru v 1ékarenské siti; z dat Tabulky
2, ktera je nize vizualizovana v Grafu 3 je zjevna ménici se ekonomicka situace a existen¢ni
tlak, ktery piisobi na soukromé Iékarny, jejich majitele a zaméstnance. Vlastni podnikéni,
pecuji o své pacienty a maji relativné srovnatelné podminky pted distributory 1éka, ktefi

zasobuji 1€karny az 5x denné¢, na trhu se surovinami panuje soutéz.

Od roku 2000 vsak nadale stoupa nejen pocet 1€karen, ale také pocet majiteld provozoven.
Roku 2003 vystoupa az k hodnoté 1453 s 2160 provozovnami Vv Iékarenském oboru. Tento
trend vSak nahle skon¢i a nasleduje prudky pokles farmaceutii v pozici majitelll Iékaren.

V roce 2006 nastupuje na trh prvni velky fetézec, ktery je plné v rukou investi¢nich skupin
a odbornost farmaceuticka je jiz pln¢€ nahrazena odbornosti ekonomickou. V pozici majitele
se o rok pozdéji nachéazi jen pouhych 764 1ékarnikli a zaznamenavame téZ zna¢ny naruast

vyuziti pracovnikll v diichodovém véku a zZen na matef'ské dovolené.

Graf 3 — Pocet zaméstnanci v Iékarnach dle pracovniho zarazeni
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Zdroj: lekarnici.cz/kategorie/dokumenty/vyrocni-zpravy/, viastni zpracovani 2024
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V roce 2020 je propad majitell jesté vyrazngjsi, je jich 568, dalsi posily jsou nabirdny do
zameéstnanecké pozice, kde zaznamenavame 7019 lidi a firmy musi stale vice vyhledavat
zaméstnance v dichodovém veéku, jichz je nyni 1733. Lékéren je v tomto roce jiz 2700.
Zvysené naroky souvisejici s naristem byrokracie vSak nuti k najiméni dalSich pracovnich

sil a na konci sledované¢ho obdobi pfipada na jednu provozovnu 3,46 zaméstnanct.

Graf 4 — Podil deseti nejpocetnéjSich lékarenskych ietézcii na trhu v letech 2016, 2022
a 2024

ROK 2016 ROK 2022 ROK 2024
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Zdroj: lekarnici.cz/kategorie/dokumenty/vyrocni-zpravyl, viastni zpracovani 2024

Spolecné se snizujicim se poctem majiteli je viditelny zietelny trend v rostoucim zastoupeni
fetézl na celkovém podilu 1ékaren v Ceské republice. Vzhledem k dostupnosti dat jsou
informace v grafu 4 znazornény za léta 2016, 2022 a 2024. V rozmezi pouhych 6 let doslo k
nariistu deseti nejvétSich fetézet z 25% na 33% a tento trend stale pokracuje. Pocatkem roku

2024 pak atakuje podil fetézcti 40% hranici.>®

4.3 Ekonomicky potencial lékarenského trhu v letech 1997-2021

Jednim z faktorti ekonomického potencidlu v lékarnach je vydej 1é¢iv na piedpis. Diky
statistikam UZIS je mozné sledovat pocet vydanych receptil od roku 1997 do souéasnosti,

sledovat hladiny uhrad zdravotnich pojistoven a celkové trzby v tomto segmentu.

5 Databdze lékdren. Statni tstav pro kontrolu 1é¢iv [online]. Praha: SUKL, ¢1996-2024 [cit. 2024-02-28].
Dostupné z: https://prehledy.sukl.cz/prehledy.html#/lekarny
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Graf 5 — Pocet vydanych receptii a vySe uhrad pojistoven v letech 1997-2021
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AC nastal mezi lety 2007 a 2008 viditelny pokles v oblasti vydanych receptidi, objem
finan¢nich thrad se v z&vislosti na nich ménil jen minimalné a poté stagnoval. Objem trzeb

Vv celém segmentu vSak nadéle rostl.

Samotny vyse zminény propad vydanych recepti mezi roky 2007 a 2008 je dan zavedenim
regulacnich poplatkli ve zdravotnictvi tehdejSim ministrem zdravotnictvi TomdaSem
Julinkem,® jenz byly nasledné zruseny roku 2014, kdy 1ze opét sledovat pozvolny vzestupny

trend.®! Trzby 1ékaren oproti tomu vykazuji velmi markantni trvaly rist.

60 Regulacni poplatky v roce 2008. Online. Vieobecnd zdravotni pojistovna Ceské republiky. 2008.
Dostupné z: https://www.vzp.cz/pojistenci/informace-a-zivotni-situace/regulacni-poplatky/regulacni-
poplatky-v-roce-2008. [cit. 2024-02-04].

81 poslanci zrusili poplatek u Iékare, ve zdravotnictvi plati uz jen jediny. Online. CT 24. Dostupné z:
https://ct24.ceskatelevize.cz/clanek/domaci/poslanci-zrusili-poplatek-u-lekare-ve-zdravotnictvi-plati-uz-jen-

jediny-337882. [cit. 2024-02-07].
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Graf 6 — Prumérny pocet vydanych recepti, vyse ihrady zdravotni pojistovny a trzeb
pripadajici na jednu lékarnu
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Zdroj: uzis.cz, viastni zpracovani 2024

Tento efekt je vysledkem zmény prezentace lékaren (v tomto piipadé onéch fetézcovych),
které se stale vice profiluji jako odd¢€leni supermarketu (kde se jiz ¢asto nalézaji) namisto
odbornych pracovist' a soucasné trendem nakupniho chovéani pacientli, kdy fetézcové
pobocky poskytuji moznost samoobsluzného vybéru potravinovych doplitkkt a vydeje 1€ki
bez pfedpisu pouze na zakladé€ uvazeni pacienta, ¢asto bez vyuZziti moznosti konzultace s
danym obsluhujicim odbornikem. Tento trend mutze v dusledku vyrazné snizit kvalitu
zdravotnické péce, nebot’ napf. i volné prodejnéd fytofarmaka, neboli 1é¢iva zaloZend na
rostlinné bazi, jenZ byvaji laiky povaZovana za zcela bezpecnd, mohou mit vyrazné

nezadouci interakce s mnohymi jinymi 1é&ivy.52
4.4 Bonifikace lékaren

Bonifikace 1ékaren je nastrojem zdravotnich pojistoven, jak zachovat Iékarenskou péci v
oblastech, kde provozuje svou praxi alesponl jeden smluvni poskytovatel zdravotnich sluzeb

s nositelem vykonu — lékaf, avSak provozovani lékaren v téchto mistech je na hranici

62 SYCHROVA, Alice. Rostlinné piipravky a jejich lékové interakce v bézné ambulantni praxi. Online.
2022, ro¢. 2022, ¢. 1. Solen, 2022. ISSN 1803-5329. [cit. 2024-02-21].
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udrzitelnosti. Tu pojistovny definuji hranici roéniho pfijmu 6 miliont korun (z prostredkt
vetejného zdravotniho pojisténi). V dojezdové vzdalenosti do 10 minut pak neni z4dn4 jina
l1ékarna nebo OOVL a subjekt podavajici Zadost je jedinou lékarnou nebo OOVL poskytujici

lékarenskou péci v obci.®

Zadatel je zavazan k naplnéni pravidla dodrZeni oteviraci doby provozovny po dobu
minimalng 25 hodin tydn& v priib&hu celého roku. Také ma mit ICZ s G&innosti od 1.1.
daného kalendarniho roku. Pokud Zadatel n¢které z vySe uvedenych kritérii nebude spliiovat,

bude vyplata divky ukonéena k prvnimu dni nasledujiciho mésice od poruseni pravidel.®*

Obrazek 1 — Spadové regiony spliiujici kritéria pro bonifikaci

Celkem 825 spadovyich obci s lékdrnou & vydejnou léiv.

Kritéria A, B, C splfiuje 220 spadovych regioni.

[ spadove regiony splitujici kritéria A-C (220)
[777] spadové regiony bez Iékaiské ambulantni péZe (9)
»  spadova obecs 1 lékdrnou ¢i vydejnou |égiv (529)
spadova obec s vicero Iékdrnami & videinami (296)
\_I spadové regiony s 1 1ékdrnou gi vydejnou 1€y (529)
I:l ostatni spadové regiony (296)

Kritéria stanoveni oblasti
s omezenou dostupnosti
Iékarenskych sluzeb
A |ékarna Ci vydejna léciv
Jje jedind ve spadovém regionu.
B dojezdova doba mezi lékdrnami
je vice neZ 10 minut.
€ ve spadovém regionu je poskytovana lékafska

 2drojdat:
P 1Sl . aliebi sitlekiren: SUKL k1.9, 2022
ambulantni péée (VPL, PLDD, zubni lékafi, ambulantni specialisté) sil abci: ArcER 500 3.3

Zdroj: https://lwww.vzp.cz/poskytovatele/bonifikace/bonifikace-poskytovatelu-lekarenske-
pece-v-nedostupnych- oblastech/kriteria-pro-priznani-bonifikace-v-roce-2023

V roce 2023 bylo takto bonifikovano 272 lékaren. Programu bonifikace se ucastni
nasledujici pojistovny: Vieobecna zdravotni pojistovna CR, Vojenska zdravotni pojistovna

CR, Ceska pramyslova zdravotni pojistovna CR, Oborova zdravotni pojistovna

83 Kritéria pro prizndni bonifikace v roce 2023. Online. Vieobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky.
2023. Dostupné z: https://www.vzp.cz/poskytovatele/bonifikace/bonifikace-poskytovatelu-lekarenske-pece-

v-nedostupnych- oblastech/kriteria-pro-priznani-bonifikace-v-roce-2023. [cit. 2024-02-15].
8 Tamtéz.
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zaméstnanctl bank, pojistoven a stavebnictvi CR, Zaméstnanecka pojistovna Skoda CR,

Zdravotni poji§tovna ministerstva vnitra CR a RBP a Zdravotni pojistovna CR.%®

Zdravotni pojistovny vyplaci Castky, které¢ jsou zalozené na koeficientech podle poctu
pacientll a lékaii se smlouvou s danou pojisStovnou. Kazda pojistovna téz pfistupuje k

platbam podle svych pravidel a neni nutné platné, ze by ¢astky chodily pribézné.

4.4.1 Bonifikace lékaren ve StiedoCeském kraji

Ve Stiedoceském kraji byla dle pravidel pro bonifikaci k roku 2023 schvaleno 31 I¢karen z
celkovych 272 bonifikovanych lékaren v Ceské republice®®, coz &ini 11,4 %. Zadna z nich

neni vlastnéna lékarenskym fetézcem.

Zajimavé informace o programu bonifikace pfinesl rozhovor s magistrou ze
Stfedoceského kraje, konkrétné z obce Sedlec-Préice (Iékarna byla ndhodné vybrana z
vetejného seznamu Iékaren a OOVL); pani magistra vstticné sdilela své zkuSenosti s celym
programem a zduraznila jeho dtlezitost pro svou praxi. Zakladem pro ucast v bonifika¢nim
programu je nutné spravné vyplnéni formulédfe, se kterym mohou pomoci jiz zab&hlé
I¢kéarenské programy a jejich interni nastroje. Nasledné vyplaceni bonifikacnich ¢astek pak
zavisi na konkrétnich pojiStovnach; vSe je zavislé na pokryti dané pojiStovny v regionu a
naptiklad VZP zasild kazdy mésic fixni ¢astku, ostatni pojistovny, jejichz pojisténci jsou v
regionu oSetfovani smluvnim lékafem, posilaji finan¢ni ¢astky ptiblizné pllro¢né. Pro pani
magistru je tato ¢astka dilezitym piijmem, ktery pomahd pokryt néklady na ptipadnou
vypomoc, jelikoZ je jedingym zaméstnancem na plny uvazek. Z Gst magistry téz zaznélo, ze
problém vidi v nefizeném rustu velkych fetézcli, jenz s agresivni expanzivni strategii a
vyhradnim zaméfenim na ekonomicky profit nevahaji ucinit jakékoliv obchodni praktiky pro
ziskani dominantni pozice na lokalnim trhu. Tato praxe pak vytlacuje soukromé majitele,
jenz vnimaji svoji profesi jako sluzbu spole¢nosti a poslani, do odlehlych oblasti regionu,

kde pokryvaji nezbytnou lékarenskou pééi.®’

85 Kritéria pro priznani bonifikace v roce 2023. Online. Vieobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky.
2023. Dostupné z: https://www.vzp.cz/poskytovatele/bonifikace/bonifikace-poskytovatelu-lekarenske-pece-
v-nedostupnych- oblastech/kriteria-pro-priznani-bonifikace-v-roce-2023. [cit. 2024-02-15].

66 Zapis z jednani Vybérové komise pro alokaci bonifikace poskytovateli lékdrenské péce v nedostupnych
oblastech. Online. Vieobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky. 2022. Dostupné z:
https://media.vzpstatic.cz/media/Default/dokumenty/bonifikace-lekaren-2022_protokol-z-jednani-vyberove-
komise.pdf. [cit. 2024-02-25].

87 Informace pochazi z telefonického rozhovoru.
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Piipomenme si, ze o velikosti Iékarenské sité a jeji nad dimenzovanosti se hovofilo uz v roce
1990°8, procento fetézcovych lékdren na 1ékarenském trhu stale roste a nejsilngjsi z téchto
podnikatelskych subjektl se sdruzuji v asociaci APLEKS. Pii dalsi diskuzi se Casto opakuji
informace o tom, Ze pokud nedojde k néjaké zméné, mize se stat, ze v odlehlych mistech,

uplné zmizi zakladni 1ékarenska péce.

Dalsi informace pak laskavé poskytla pani magistra z Iékarny v Neveklové. Tato 1ékarna jiz
nespliiuje podminky pro bonifikaci, nebot’ v loiiském roce (r.2023) dosahla trzeb ve vysi
vice jak 6 milionti korun. Dle jejich slov ovSem bonifikace zdaleka nepodporuje 1ékarny
natolik, aby bylo mozné 1€¢karnu udrzet v provozu s vice jak jednim pracovnikem. | pres
bonifikacni zvyhodnéni se 1ékarny, jimz je pfiznana tato podpora, drzi na hranici
udrzitelnosti. Pro udrzeni malych Iékaren jako poskytovatelll zdravotnické péce v odlehlych
oblastech by bylo dle dotazované zadouci zavést fixni ceny za 1é¢iva. Dal§im problémem,

jimz malé 1ékarny &eli, byl uveden piiklad, kdy pojistovny méni Gthrady 1éki. ®°

V praxi to znamena, Ze na strankach Ceské 1ékarnické komory ma kazdy &len piistup do
uzaviené sekce, kterd informuje o zménich, jenz SUKL, jakoZto garant, planuje na
nasledujici obdobi. Jak pro potieby prace objasnila pani magistra piibramské lékarny
PHARMGEST, jsou informace tohoto typu zveiejnovany v horizontu az dvou mésict pred
uvedenim v platnost. V né€kterych piipadech v§ak dochazi ke zpozdéni a informace mohou
byt aktudlni jiz do tydne. Na tyto zmény reaguji i distributofi 1€¢iv a mohou snizit nebo zvysit
pofizovaci ceny, nicméné se Casto stava, ze v mezidobi vytvoii cenu neodpovidajici thradé
zdravotni pojiStovny, ale jakousi cenu primérnou. V minulosti platilo, Ze distributofi zmény
v thradach kompenzovali a pokud l1ékarna nakoupila léky za vyssi cenu, byl rozdil vyplacen,
nebo bylo mozno 1é¢ivo vratit. To je vSak dnes jiz minulosti a pfipadné ztraty z prodeje jdou
na vrub lékarny. Pokud dojde ke zmé&né uhrady opacnym smérem a ta je zvySena, neni mozné
pro 1ékarnu prodejni cenu navysit, neb musi pracovat s maximalni moznou marzi, ktera je
umoznéna regulaci a od pojiStovny nedostane proplacenou celou ¢astku. Pro malé 1€karny
je tak problém se predzasobit 1éCivy, ktera jsou piedepisovany lékaii v okoli, jsou

spotfebovavany ve veétSim mnozstvi a je praktické u nich vést vétsi zadsobu. V nékterych

88 KOTLAROVA, Jana a Karel KRAL. Farmacie v CR po roce 1989. Praha: Karolinum, 1999. ISBN
8071848190. s. 77.

%9 Informace pochazi z telefonického rozhovoru.
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ptfipadech mtize byt rozdil uhrad v fadech az tisici korun za origindlni baleni a ztraty pro

malou provozovnu tak mohou byt citelné.”

4.5 Oblastni galenika Stredoceského kraje

V rozmezi let 1950-1990, v rdmci snahy o racionalizaci socialistické 1ékarenské vyrobni
¢innosti, vznikaly v krajich tzv. galenické laboratote neboli vyrobny 1é¢ivych ptipravkd, jenz
spadaly pod kompetenci tehdejsi o. p. Zdravotnické zasobovani. “V ramci daného kraje
zabezpecovaly tyto utvary lékarny predevsim tzv. galeniky, tj. lécivymi pripravky, jejichz
vyroba v lékarne vyzZadovala (obvykle vzhledem ke kvantité) urcité specialni pristrojové
vybaveni k vyrobé a kontrole. Tyto vyrobny patri dnes jiz minulosti a jejich roli prevzaly
zéasti nékteré velkodistribucni podniky. Racionalizacni snahy dospély ke konci
vzpomenutého obdobi az k myslence tzv. soustredéné vyroby, kdy se pomyslelo na
koncentraci pripravy IPLP ve zvlaste k tomu urcenych lékdarnach. Tato sméla myslenka méla
svuj zaklad v neustdle se snizujici recepture magistraliter v jednotlivych lékarnach, takze
koncentrace pripravy IPLP by prinesla vedle organizacnich a financnich vyhod i uspory

persondlni a technické, a to pii predpokladané zvysené kvalité.” ™

Pro ptipravu Individudlné ptipravovanych lécivych ptipravki (dale IPLP) maji nadnarodni
spolecnosti vlastnici distribuéni firmy a provozujici lékarenské ftetézce své vlastni
soustfedéné vyrobny — laboratofe. V jejich 1ékarnach se tak nadale neptipravuji magistraliter
ptipravky (ptfipadné pouze velmi malé procento), ale zadavaji se k vyrobé do této centralni
laboratote, ¢imz spolecnosti kumuluji svtij vliv na trh vykonem celého propojeného, tzv.

vertikalniho fetézce 1€karenskych €innosti, od vyroby ptes distribuci po vydej 1éCiv.

Stale jeSte vSak existuje piivodni galenické laboratof, Galenika Piibram, kterd byla v roce
1992 privatizovana trojici doktort farmacie; laboratof ptsobi na nadale zuzujicim se trhu do
dne$nich dni a zasobuje IPLP ptipravky lékarny nejen Stredoceského kraje, kde sidli.
Galenika Ptibram mé dlouhou historii; byla zalozena roku 1969 v Piibrami a je jednou ze

dvou poslednich nezavislych galenik v Ceské republice.

" Informace pochazi z osobniho rozhovoru.
n SMECKA, Vladimir; RUSEK, Véclav a KOLAR, Jozef. Lékdrenstvi. Brno: Veterinarni a farmaceutické
univerzita Brno, 2008. ISBN 978-80-7305-029-0. s. 19.
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Soustiedéna piiprava 1€Civ je mezistupném mezi velkou primyslovou vyrobou, ktera
postupem Casu nahradila vétSinu piipravovanych 1éciv v 1€karn€, a individudlni ptipravou
pro jednoho pacienta. Pro pfipravu v tomto rezimu jsou vyzadovany pomérné striktni
pravidla, ktera se s pfijimanim legislativy z EU jeSté zpfisiiuji. Zakladni premisou pro
fungovani soustfedéné ptipravy je predpoklad, Ze ncktera 1éCiva jsou neekonomicka pro
prumyslovou hromadou vyrobu, ale zaroven patii mezi velice oblibena mezi 1ékarniky 1
pacienty. Zaroven vyzaduji specifické vybaveni laboratote, které jiz neni pro klasickou

lIékarnu v soucasné dob¢ bézné vlastnit, umoznujici napf. sterilni prostiedi k ptiprave.

V piipadé¢ individualné pfipravovanych lé¢ivych piipravki je potieba dolozit plnou taxaci.
Tzv. taxa laborum je cenou za veskerou praci spojenou s piipravou LP regulovanou cenovym
predpisem Ministerstva zdravotnictvi’?2. Ministerstvo aktualizuje cenovy pfedpis v
pravidelnych intervalech a taxy jsou zde rozdéleny do n¢kolika skupin. Prvni déleni je podle
1¢kové formy, ktera se ptipravuje. Tabulky jsou déale rozdé€leny podle poctu slozek G€innych
latek a celkového mnozstvi 1éCivého piipravku. Podle 1ékové formy jsou stanoveny taxy i na
pomticky, jez jsou pro piipravu vyzadovany a svou kategorii maji i specialni zafizeni, které
v pfipravé hraji nezanedbatelnou roli. Mysleno je i na rozpliiovani jiZ pfipravenych surovin

a vydavani l1é¢ivého pripravku pacientovi.

Pro potieby této prace byl veden osobni rozhovor s Pavlem Kymlou, majitelem Galeniky
Piibram. Pan Kymla osvétlil fungovani tax v praxi; kazda z té€chto tax musi byt zanesena do
privodniho listu, ktery se s ptipravkem zasila do vydavajici 1ékarny. JelikoZ je individualni
piiprava takto regulovana, znamend to, Ze se prakticky nepracuje s zadnou obchodni
ptirazkou a taxy musi pokryt naklady spojené s provozem, mzdu pracovnika, opotiebeni a
certifikaci pouzitych pfistrojli. Cena pfipravku je tak zdvisla zejména na cené pouZité
suroviny. V idealnim ptipadé se kone¢na cena pro pacienta neméni, nebot’ se pro potieby

laboratote nakupuji suroviny ve vétsim mnozstvi.”®

72 Cenovy predpis Ministerstva zdravotnictvi ¢. 2/2024/OLZP. Online. Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky. 2024. Dostupné z: https://www.mzcr.cz/wp-content/uploads/2024/01/Cenovy-predpis-c.-2_2024_-
OLZP-o-regulaci-cen-LP-a-PZLU.pdf. [cit. 2024-02-25].

73 Informace pochazi z osobniho rozhovoru.
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Ceny lécCivych pripravkl vyrabéné v galenice se dnes méni pouze v zavislosti na zméné cen
surovin od distributora a v ptipadé piibramské laboratofe je ¢ast ze zisku tvoreného taxou

laborum pienechana vydavajici 1ékarné.

Vzhledem k monopolu, jenz se v priitbé¢hu Casu utvotil v oblasti distribuce 1ékarenskych
surovin, a absolutné zadné regulaci ze strany statu, jsou tyto zmény docela ¢asté. Trh surovin
byl dle slov Pavla Kymly v neddvné dobé monopolizovan spole¢nosti FAGRON, ktera
koupila svého nejvétsiho konkurenta a firmy postupné propojila v jednu. To vyustilo ve
zna¢né nartisty v cenach surovin a tento trend pokracuje, nebot’ prodané zbozi musi pokryt
naklady na centralu spole¢nosti v Nizozemi, ptekladaci sklad v Polsku a lokalni sklad

v Ceské republice.”

Dle pana Kymly je rtst sit¢ poboc¢ek nadnarodnich fetézcti velmi vyrazny nejen v ramci celé
Ceské republiky, ale i zde v P¥ibrami, kde z ptivodni pétice soukromych 1ékaren (rok 2000)
V soucasnosti piisobi 3 Iékarny Dr. Max, stejny pocet provozoven lékarenské sit¢ BENU, a
po jednom je zastoupen i fetézec Devétsil a LEMON. V Piibrami tak zlistala v soukromych
rukou jen lékarna s galenikou provozovana jim a jeho spole¢niky, a mald 1ékarna na
Btezovych horach. Pti zapocteni nemocni¢ni 1ékarny tak na tomto Ctyficetitisicovém méste

ptsobi 11 1ékaren.”

GALENIKA Piibram ptisobi v Ceské republice pies 50 let a pravidelné dochazi k nabidkam
na jeji odkoupeni nadnarodnimi spole¢nostmi. Budoucnost dle souc¢asnych majiteli tkvi
v siti 1ékaren vlastnénych soukromymi Iékarniky a navazujicim fetézem distribu¢niho toku
zabezpecujici 1€ky a suroviny, pokud mozno z tuzemského portfolia. Otazkou vSak zistava,

jak dlouho mize soukromy majitel Celit tlaku ze strany velkych lékarenskych retézct.

4.6 Regulace trhu v Ceské republice a zemich Evropské unie 1997-2021

Ekonomicky boj o zmény legislativy v ramci nastaveni pravidel, za jakych mé dany subjekt
pravo provozovat lékarnu, probihd od privatizace roku 1991 neustéle az do soucasnosti. Ve
zkouman¢ oblasti vznikla v pribehu Casu fada iniciativ, ktera mély ambice zvratit soucasny

trend stale koncentrovangjsiho vlastnictvi, ale také aktivit s protichidnymi zameéry.

74 - ,
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Roku 2015 jiz zastupci lékarnickych sdruzeni vetejné¢ prezentovali své obavy o osud
farmaceutického zdravotnického odvétvi i prostfednictvim celostatnich tiskovin. Pavel
Grodza, zastupce Ceské farmaceutické spolednosti se vyjadfil k naroéné situaci malych
nezavislych 1€karen. Za nejvétsi problém oznacil vytrvalé snizovani cen nejvice
predepisovanych 1é¢iv, dale marketingové praktiky, jimiz provozovatelé ftetézcovych
I¢kdren ovliviiuji chovani spotiebitelt, a soucasné¢ vysoké vstupni ndklady, jejichz

disledkem je uzavirani nezavislych lékaren.’

Roku 2017 probe¢hla v Bratislavé konference V4 pharmFORUM, které se zucastnili
predstavitelé 1ékarnickych komor Visegradské ctyrky. Piedstavitelé téchto zemi se shodli na
spole¢ném cili podpory vyuziti odbornosti 1€karnikti a posileni zdravotnického charakteru
sve profese. Ve vSech téchto zemich byl farmaceuticky trh bez jakékoliv regulace, coz vedlo
ke zhorSeni lékdrenské péce a minimalizovani osobni odpovédnosti 1ékarnika za chod
provozovny. V Polsku, Mad’arsku i na Slovensku, na rozdil od Ceské republiky, fungoval
alespon systém jednotnych doplatkii, o jehoZ zavedeni Ceska lékarnick4 komora dlouhodobé
usilovala; také narozdil od CR pacient v tdchto zemich pfedem vi, jaky doplatek ho na
konkrétni 1€k ceka. V Mad’arsku bylo zavedeno pravidlo vlastnictvi nejméné 51% lékarny
Iékarnikem, Polsko planovalo zavést pravidlo vydavani povoleni k provozovani 1ékarny
vyhradné 1€karniklim a omezeni vicenasobného vlastnictvi Iékaren. V planu bylo také urceni
spadovosti 1ékarny pro obec s tfemi tisici obyvateli a vzdalenost od jiné provozovny
minimalné¢ 500 metrd. Slovensko mélo zamér zavést podobnad pravidla. “Podle tiskové
zpravy ze setkani lékarniku Visegradské ctyrky se predstavitelé stavovskych organizaci
shodli na tom, Ze lékarenskad péce je v systéemu zdravotnictvi nezastupitelna. Lékarny nejsou
pouhou soucasti logistického retezce, ale garantuji dostupnou, kvalitni a bezpecnou péci v
oblasti lécivych pripravkii. Je nezbytné zachovat zakladni poslani lékarnikii, spolu s lékari
garantuji bezpecné a opodstatnéné uzivani léku. Plnd liberalizace do zdravotnictvi nepatri,

vnasi do néj prvky, které v ditsledku vedou k horsi péci o pacienty. Liberalizace neni evropsky

6 BOCEK, Jan a CIBULKA, Jan. Retézce viastni pétinu lékdren. Je to vizny problém, shoduji se lékdrnici s
ministrem. Online. IROZHLAS. 2015. Dostupné z: https://www.irozhlas.cz/zpravy-domov/retezce-vlastni-
petinu-lekaren-je-to-vazny-problem-shoduji-se-lekarnici-s-ministrem 201512120600 _jbocek. [cit. 2024-02-
16].
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trend, ale je vymyslem postkomunistickych zemi, shodli se predstavitelé stavovskych komor
77

Ctyr zemi.’
V lednu roku 2019 vznikla tzv. evropska federace Iékarenskych siti EFPC, kam se fadi 1
¢lenové zajmového sdruzeni APLS, jez zastava ndzor, ze 1ékarnici volajici po navraceni
Iékéaren do vyluéného vlastnictvi vystudovanych odbornikti farmacie jsou pohanéni pouze
snahou uzmout si cely trh a ekonomicky profit pro sebe. Predseda APLS Daniel Horak byl
také toho nazoru, ze v koneéném disledku by pii takovéto regulaci utrpél i pacient.’

Protichiidny nazor vyjadtil tehdejsi prezident Ceské 1ékarnické komory Lubomir Chudoba:
»V pripadeé, zZe lékarnik neni vetsinovym viastnikem Ilékarny, nemd Sanci nést osobni
odpovédnost za svobodny a odborny vykon profese vyhradné ve prospéch pacientii. I proto
cast zemi byvalé stiedni a vychodni Evropy zacind opét lékarensky trh diisledné regulovat,*®
Jeho teze se zakladala na predpokladu, Ze si jednotlivé staty zacaly byt védomy rizika
obchodniho propojeni 1ékaren s nadnarodnimi distribu¢nimi firmami. ,,Tento vztah pak
diktuje sortiment a ceny lékii v zemi. A to predevsim podle toho, jak velké financni bonusy

od vyrobce Fetézec dostane.* 8

V daném roce méla farmaceutickd odborna vetejnost podporu i v tehdejsi politické garnitufe.
Byvaly ministr zdravotnictvi Svatopluk Némecek oznacil argumenty znevyhodnénych
malych lékaren jako opodstatnéné a vyjadril ochotu a vstiicnost k feSeni situace. ,,Vyznamna
trzni sila retézcu zpiisobi pomoci svych casto agresivnich praktik, Ze nezavislé lékarny jsou
stale méné schopny konkurovat velkym retézciim, ““ vysvétluje Jan Kosttiba z Farmaceutické
fakulty UK v Hradci Kralové. ,, Nastava situace, kdy rada retézcovych lékaren nevznika na
zelené louce, ale prevzetim existujici lékarny. Ten tlak skutecné nékteri nezavisli lékarnici

nevydrzi a musi lékarnu prodat, * dopliuje .22

" Monopolizace lékarenstvi neni evropsky trend. Online. MEDICAL TRIBUNE. 2017. Dostupné z:
https://www.tribune.cz/komentare/monopolizace-lekarenstvi-neni-evropsky-trend/. [cit. 2024-02-11].
& SOUCEK, Ondiej. Boj o viastnictvi lékdren priostiuje. Online. E15. 2019. Dostupné z:
https://www.e15.cz/domaci/boj-o-vlastnictvi-lekaren-priostruje-1355293. [cit. 2024-02-11].

SCV PharmDr. Lubomir Chudoba. Online. Ceska 1ékarnickd komora. 2011. Dostupné z:
https://lekarnici.cz/cv-pharmdr-lubomir-chudoba/. [cit. 2024-02-11].

8 SOUCEK, Ondiej. Boj o viastnictvi lékdren priostiuje. Online. E15. 2019. Dostupné z:
https://lwww.e15.cz/domaci/boj-o-vlastnictvi-lekaren-priostruje-1355293. [cit. 2024-02-11].

81 Tamtéz.

82SOUCEK, Ondtej. Boj o viastnictvi Iékdren priostiuje. Online. E15. 2019. Dostupné z:
https://www.e15.cz/domaci/boj-o-vlastnictvi-lekaren-priostruje-1355293. [cit. 2024-02-11].
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Nedostatek politické vile nastavit pravidla v distanci jednotlivych 1ékdren, odbornosti
vlastnikli téchto zdravotnickych zafizeni a nastaveni rovnych pravidel pted distributory i v
vzhledem k ekonomické moci a stale vice posilujicimu vlivu nadnarodnich subjektti na
mnohé sféry farmaceutického trhu prakticky velmi slozité. Stejné snahy o regulaci probihaly

v minulych dekadach vice ¢i méné Gspésné v dalsich evropskych zemich.

Z piehledu®® vypracovaného roku 2018 Jaroslavem Piskem a Kamilem Pichou pro
periodikum Ceska a slovenska farmacie vyplyva, Ze napf. v Belgii je 80 % lékaren
vlastnénych farmaceuty, fetézcové 1ékarny zde vSak zakazany nejsou a na trhu s témi
klasickymi koexistuji. Do roku 2019 tu trvalo pétilet¢ moratorium na otevirani novych
lIékaren. Bulharsko pak povoluje jednomu vlastniku provozovat maximalné 4 1ékarny.
Retézcové 1ékarny jsou na trhu minoritni, existuje zde velky podet lokalnich distributort.
Danské 1€karny jsou provozovany pouze farmaceuty, sdruzuji se vSak do virtudlnich fetézcii
(sdruzeni nezavislych 1ékdren). Estonsko proslo markantnim pohlcenim trhu
farmaceutickymi distributory, z 54 distributorti v roce 2005 zbyli v dob¢ vypracovani
priazkumu 3. Trh byl z valné vétSiny ovladan fetézci, avSak Estonsko se jej rozhodlo
zkorigovat pravidlem, které urcuje podil Iékarnika na vlastnictvi Iékdrny minimalné 80 %.
Lékéarny mély za tikol naplnit tuto lhitu do roku 2020. Ve Francii mtze jen lékarnik vlastnit
1ékarnu, a to jednu. Spanélsko povoluje vlastnictvi 1ékarny pouze 1ékarnikiéim, s omezenim
na pouze jednu Iékdrnu. V Némecku 1€karnik maze vlastnit jednu Iékarnu a v blizkém okoli
si otevfit az tf1 jeji pobocky. Reguluje se zde 1 vzdalenost jednotlivych provozoven, které
vzéjemné nesmi byt blize nez 250 metri. V Rakousku je provozovani 1ékarny vazéno na
existenci ordinace praktického 1ékare, farmaceuticky distributor v 1ékarné nesmi vlastnit vic
jak 49 % podil a pocet takto vlastnénych 1ékaren je dale omezen, 1ékarnik pak musi vlastnit
vice jak 51 %. PIn€ vlastnit Iékarnu zde miZe farmaceut pak pouze jednu (a k ni jednu
vydejnu). Ve Velké Britanii je drtiva vétina trhu ovladana fetézci. Ve Svédsku probéhla
roku 2009 deregulace a stat prodal nadpoloviéni vétSinu statnich lékdren soukromym

majiteliim bez poZadavku odbornosti. V Nizozemsku a Irsku taktéz provozuji vétSinu

8 PISEK, Jaroslav a PICHA, Kamil. Liberalizace a integrace distribuce lé¢iv v EU 28 a Norsku. Online.
ProLékaie.cz. 2018. Dostupné z: https://www.prolekare.cz/casopisy/ceska-slovenska-farmacie/2018-1-
6/liberalizace-a-integrace-distribuce-leciv-v-eu-28-a-norsku-105326. [cit. 2024-02-11].

50


https://www.prolekare.cz/casopisy/ceska-slovenska-farmacie/2018-1-6/liberalizace-a-integrace-distribuce-leciv-v-eu-28-a-norsku-105326
https://www.prolekare.cz/casopisy/ceska-slovenska-farmacie/2018-1-6/liberalizace-a-integrace-distribuce-leciv-v-eu-28-a-norsku-105326

1ékéren fetézce vlastnéné pravnickymi osobami. LotySsko nema vlastnictvi 1ékaren nijak
omezeno. Litevsky farmaceuticky trh je z valné vétsiny ovladan fetézci 1ékaren.?* Italie roku
2017 liberalizovala vlastnictvi a provozovani Iékaren, velké nadnarodni 1ékarenské fetézce

zde v soucasnosti Gsp&$né expandu;ji.®®

Dne 1. ledna 2024 nabyla v CR platnost novela zédkona o 1é¢ivech. Proti tomuto pravnimu
predpisu byla sepsana protestni petice z fad odborné farmaceutické vefejnosti. Diivodem
jsou zmény v zakonu o 1écivech, které dle nich znevyhodiuji nezavislé 1€karny na malych
méstech, jenz uz nyni bojuji o existenci. Ze zdkona byla po novelizaci vypusténa formulace,
tzv. “chranény distribu¢ni kanal”, kterd povinovala vyrobce 1€k dorucit Iékarné
medikamenty oproti receptu konkrétniho pacienta. Distributor mé nové pti dodavkach 1éciv
pravo uptednostiiovat své “smluvni” 1ékarny a fakultni 1ékdrny (které jsou soucasti
nemocnic) pted ostatnimi odbérateli. Tim, ze distributofi 1éCiv jsou ve valné vétsiné spojeni
s fetézcem 1ékaren, nemaji ekonomicky diivod zasobovat zadanymi 1éky nezavislé 1ékarny
na malych méstech. Mal¢ 1€karny vzhledem k niz§im ekonomickym moZznostem (danym
mimo jiné i strukturou druhti odebiranych 1é¢iv, jenz generuji nizsi zisk) nemohou drzet ceny
1€kt natolik nizko, aby mohly konkurovat fetézcovym lékarnam a celi i proto hrozbé zaniku.
Jako zdravotnické zafizeni jsou vSak v huie dostupnych lokalitach velmi potfebné pro
pokryti zakladni zdravotnické lékdrenské péce. Cilem petice I€karnické vefejnosti je
dostupnost 1€kt pro pacienta v kazdé lékarné, jednotnost doplatkli celorepublikové a
transparentni suma, kterou pacient za dany 1€k doplaci a o které by byl informovén jiz v
ordinaci lékafe. Ministerstvo zdravotnictvi i senatni vybor pro zdravotnictvi se vici petici
vymezili s tim, Ze naopak ma novela zajistit dodani 1é¢iv do vSech lékaren. PoZadavek

sjednoceni doplatk pak povazuji za zasah do principu volné soutéZe trzniho hospodatstvi.®

84 PISEK, Jaroslav a PICHA, Kamil. Liberalizace a integrace distribuce léc¢iv v EU 28 a Norsku. Online.
ProLékate.cz. 2018. Dostupné z: https://www.prolekare.cz/casopisy/ceska-slovenska-farmacie/2018-1-
6/liberalizace-a-integrace-distribuce-leciv-v-eu-28-a-norsku-105326. [cit. 2024-02-11].

8 Obrovska akvizice v Italii posiluje evropskou pozici sit¢ Dr. Max. Online. PHARMA PROFIT. 2023.
Dostupné z:
https://www.pharmaprofit.cz/2023/11/22/obrovska-akvizice-v-italii-posiluje-evropskou-pozici-site-dr-max/.
[cit. 2024-02-11].

8 RODRIGUEZ, Veronika. Lékdrnici chtéji jednotné doplatky. V petici navic varuji pired koncem
venkovskych [ékaren. Online. Lidovky.cz. 2023. Dostupné z: https://www.lidovky.cz/domov/lekarny-
doplatky-leky-petice.A231129 162611 In_domov_hud. [cit. 2024-02-11].
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4.7 Vysledky a diskuse

Analyza datovych podklada a jejich nasledna vizualizace pomoci grafického zpracovani
jednozna¢né zobrazuje progresivni trend postupného zaniku ¢i odprodeje malych
soukromych lékaren a strmy rast feté¢zcovych lékaren ve vlastnictvi velkych nadnarodnich

podnika.

Retézcové pobocky se koncentruji v oblastech s vysokym podtem obyvatel, kde je jejich
pocet naddimenzovany, avsak v odlehlejSich oblastech regionu postupné zanikéd zakladni

zdravotnicka péce ve formé vydeje 1éCivych piipravki.

Bonifikace I¢karen je programem ziizenym k podpote 1ékaren v odlehlych oblastech s cilem
udrzet tyto provozovny v chodu finan¢nimi pfispévky. Z vedenych rozhovori vSak
vyplynulo, Ze tato podpora nestaci k tomu, aby mohly byt malé 1ékarny v provozu jiném nez

na hranici udrzitelnosti.

Pravidla jsou nastavena v silny neprospéch provozu malych soukromych 1ékaren. Absence
jakékoliv regulace zfizovani a vlastnictvi Iékaren po historickém zlomu roku 1989 a déle pii
privatizaci 1991 nastavila idealni podminky pro postupné ovladnuti trhu podnikatelskymi

subjekty s velkym finan¢nim kapitalem a politickymi vazbami.

Z historického kontextu vyplyva, ze takovato absence pravidel rozhodné neni standardem.
Jiz od stfedovéku probihaly rtizné regulace a dodrzovani bylo vice ¢i méné& UspeéSné

vymahéno. Dne$ni neutéSena situace se tedy ponékud vymyka.

Situace v Ceské republice v komparaci s dalsimi vybranymi zemémi EU neni vyjimec¢na,

vvvvv

a vedeni lékaren pfisné€ regulovano, na tuto oblast zdravotnictvi je pohliZzeno primarné jako
na vetejnou sluzbu péce o zdravi ob¢anti, nikoli pouze jako na prosttedek k ekonomickému

profitu.
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Reseni této situace je nasnad¢ a je opakované pozadovano odbornou vetejnosti i nezavislymi

institucemi.

Regulace by méla probihat v oblasti vlastnictvi 1ékaren, jenz by bylo podminéno odbornosti

a poctem provozoven piipustnych v majetku jedné osoby.

Dale mistné-mezi provozovnami by méla byt ur€ena minimalni vzdalenost, popiipadé nové
Iékarny zakladat piedev$im v oblastech, kde je poptavka vefejnosti po chybéjicich

zdravotnickych sluzbach.

Znovu uzdkonéni povinnosti distributora dodat poptavany 1€k do kazdé Iékarny bez rozdilu.

Toto pravidlo je ovSem nutno také vymadhat, jak se v minulosti velmi ¢asto nedélo.

Zavedeni fixnich cen za konkrétni 1é¢ivé piipravky. V mnoha zemich Evropské Unie takto
bojuji proti nerovnosti v thradach 1é¢iv a zvysuji tak konkurenceschopnost malych Iékaren

a soucasn¢ také transparentni cenové prostredi pro pacienta.

A Vv neposledni fadé zména nahledu na toto odvétvi oblasti péce o vetejné zdravi. Lékarny
by nemély byt prezentovany jen jako obchody s 1€ky, jak je vetfejnosti zobrazuji 1¢karenské
fetézce. Maji byt mistem, kde pacient vyuZiva sluzbu vysoce erudovaného odbornika, jehoz

zajmem je co nejkvalitnéjsi péce o zdravi ¢loveka.
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5 Zavér

Lékarenstvi je jakozto vetejnd sluzba jednim z hlavnich piliiG péce o nase zdravi. Je proto
vice nez zarazejici, Ze neexistujici regulace ze strany statu prispiva k posilovani pozice
nadnérodnich koncernd, jejichz zajem je primarné zaméieny na zisk. Odborné diskuze o
zlepSeni péce o zakaznika a pacienta byvaji Casto ,,smeteny ze stolu®. Rozsitené 1ékarenské
fetézce spadajici pod mezinarodni podnikatelské koncerny na prvni pohled nabizeji
pohodIné sluzby, pii bliz§im pohledu vsak zjistujeme, Ze se vytraci tolik potiebny zasah
profesionala, kterému nejde o maximalizaci zisku, ale o zdravi jedince. Uloha farmaceuta v
sobé vzdy nesla sluzbu nejen v tkonu vydeje 1€kt a pouceni o jejich aplikaci, ale slouzi také
jako kontrola od druhého odborného zdravotnika, ktery mohl piipadné zvratit nespravné
nastaveni medikace (pfedepsané lékafem). V soucasnosti vSak v této profesi vyvstava etické
dilema; v ptipad¢, ze 1€karnik neni vétSinovym vlastnikem Iékarny, musi nésledovat vnitini

politiku firmy a nemutze tedy plné svobodné a odborn€ vykonavat svou profesi.

Pro zménu soucasného stavu se dlouhodobé vyslovuje Ceska lékarnickd komora, ktera
sdruzuje odborniky z celé Ceské republiky, jimz vsak hlasité oponuje Asociace
provozovatelli 1ékarenskych siti; toto sdruZzeni bylo zalozeno tfemi nejsilnéjSimi
1ékarenskymi fetézci a jejich “poradenstvi” zasahuje nejen do politického prostoru, ale tfeba
1 do jednani se zdravotnimi pojiStovnami. Vzajemna provazanost politickych organizaci,
,,nezavislych® kontrolnich instituci a zajmovych skupin nadnarodnich koncernt je jiz tak
silna, Ze z4jmy malych soukromych lékéaren a potieby jejich pacientl nemaji Sanci byt

vyslySeny.

Proménu Iékérenskych siti pak mizeme demonstrovat na piikladu Stfedoceského mésta
Ptibram, které ukazuje jednu stranu mince promény; vétSina ptivodnich soukromych Iékaren
byla nahrazena lékarenskymi fetézci, postaveni tradicni vyrobny 1é¢iv oproti galenikdm
nadnarodnich fetézci je vyrazné nerovné. Jiné stiedoCeské mésto, Sedlec-Préice, pak ma
problém opacény; malé mésto, které nemuize nadnarodnim koncerniim nabidnout dostatecné
trzby, je z Casti zavislé na bonifikaénim programu, ktery drzi zékladni vetejnou sluzbu

otevienou vSem potfebnym.
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Rehabilitace oboru lékarenstvi nebude jednoduchd, bohuzel se v§ak neda ¢ekat, ze by doslo
k samovolnému zlepSeni situace. Je potieba zdsahu ze strany statu a nastaveni piisnych
regulaci, jez jsou s provozovanim lékaren jiz dle historie odjakziva spjaty. Pevné stanovené
minimalni vzdéalenosti mezi jednotlivymi provozovnami by zabranily nekalym praktikam
dumpingu a zajistily by rovhomérnou nabidku sluzby, nastaveni fixnich doplatki za 1éky a
povinnost distributora 1éCiv dodat 1€k vSem Iékarnam bez rozdilu by zvysily
konkurenceschopnost malych soukromych Iékaren. A v neposledni fad¢ vraceni 1ékaren
Iékarnikiim-tedy stanoveni podminky vlastnictvi lékarny jeho vétSinovym podilem-k
zajisténi zvyseni odbornosti poskytované péce a zuzitkovani dlouhého a naro¢ného studia,

jehoz absolvovani je, mimo jiné, k vykonavani tohoto narocného povolani podminkou.
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