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Vy

et do nedavné historie

ceského léekarenstvi

Nahlédnéte s nami zpatky do minulosti, jak fungovaly Iékarny pred 30 a vice lety. Mnohé se za tu dobu zménilo.
Od pirechodu z papirového receptu na elektronicky, objednavani Iéciv a jejich dostupnost az po prostredi v Iékarné.
At uz byla doba jakdkoli, Iékarnici tu vZdy byli a budou hlavné proto, aby peéovali o pacienty a pomahali

pfi lécbé zdravotnich obtizi. V jakékoli dobé, za jakychkoli podminek.

PREDSTAVENi PAMETNIKU

Alena Duskova je laborantka, kterd
pracovala v lékarné dlouhych 43 let,
v dnesni dobé se vénuje zasobovani
zdravotnickych a socialnich zarizeni.
K farmacii se dostala pres zalibu

v [écivych bylinach.

PharmDr. Marta Ticha pracuje

za tarou jiz krdsnych 40 let. Pochazi
z |ékarenské rodiny a prostredi
|ékarny se ji zalibilo natolik, ze se
rozhodla pro studium farmacie.
PharmDr. Dan Chladek je v soucasné
dobé provoznim reditelem LEKAREN
ipc. Lékarnikem se stal pred 29 lety.
Détstvi travil u dédecka v I1ékarné. Byt
lékarnikem mu prislo jako zajimavé

a prestizni povolani. Na vesnici byvali
nejvazenéjsimi obcany pan doktor,
pan lékarnik a fardr. Chtél byt jednim
z nich, ale na farare se necitil :-)

Vsichni tfi spole¢né pracovali

v nasi prvni Iékarné U Zlatého Iva na
Velkém naméstni v Hradci Kralové.
Nejvice je bavila pFiprava lécivych
ptipravkd v laboratofti, protoze dfive
se vétsina lékd pripravovala pfimo

v |ékarnég, nebyvalo tolik tzv.
hromadné vyrabénych lécivych
pripravkd (HVLP), jako je tomu dnes.

Také je velmi bavila komunikace s
pacienty a pomahat jim pfi feseni
zdravotnich obtizi, rozumét 1ékdm,
znat jejich slozeni a na co jsou urceny.
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ZPATKY DO MINULOSTI

Jakym vyvojem prosly recepty?
Drive byly recepty papirové

a vypsané rucné lékarem. Kdyz lékarnik
prevzal recept od pacienta, tak
prvnim uUkolem bylo zjistit, jaky l1ék
pan doktor predepsal (rukopis 1ékart
patfil mezi ty méné cCitelné). Poté
zkontroloval davkovani a vyexpe-
doval 1€k pacientovi. Od zavedeni
elektronického receptu odpadla ¢ast
hodna grafologa. Dnes se eRecept
nacte pfimo do pocitace pres QR
kdd, 9 mistny koéd Ci z obcanského
prikazu a lékarnik ihned vi, jaky
|écivy pripravek lékar predepsal,

a muze ho rychleji vydat pacientovi.

Co se délo s recepty dal?

V 90. letech se kazdy recept ocenil
cenou léku a ceny se secetly na
obrovské paskové kalkulacce. Po
stu kusech se recepty opdaskovaly
a posilaly na zdravotni pojistovnu.
S prichodem pocéitacd se recepty
zanaSely do poditace, vSechny

Udaje se prenesly na disketu a ta se
odesilala na zdravotni pojistovnu.

V dnesni dobé eReceptu/ePoukazt
vSe déla software - vygeneruje
sestavu pro zdravotni pojistovnu

a lékarnik ji elektronicky odesle. Pokud
se vyjimec¢né vyskytne v |ékdrné
papirovy recept, tak se musi zadat do
systému, elektronicky odeslat

a v papirové formé poslat na pojistovnu.
Vyhoda eReceptu/ePoukazu pro
pacienty je ta, Ze nemusi chodit

k l1ékafi pro recept/poukaz na lé¢ivé
pripravky/zdravotnické pomucky;,
které dlouhodobé uzivaji, kdyz nemaji
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JAKE NEJVYRAZNEJSi ZMENY SE V LEKARENSTVI

ZA DOBU VASIi KARIERY STALY?

Zavedeni poéitaéu - s pfichodem pocitact do Iékaren se zacala
postupné automatizovat prace, napr. recepty se drive posilaly na
zdravotni pojistovnu ve svazcich po 100 ks, dnes software eReceptu
vygeneruje sestavu pro pojistovnu automaticky. Pocitace prinesly
nejen vyhodu automatizace, ale také moznost pristupu k informacnim
zdrojlm o lécivych pripravcich online.

Zména objednavani - od dlouhych 3-4tydennich |hdt se dnes
dostadvame k zdvozu z distribuce nékolikrat denné.

Zavedeni eReceptu/ePoukazu - prispélo ke zjednoduseni prace
|ékarnika a vétSimu pohodli pro pacienty, eliminovalo falSovani
receptl a zjednodusilo zpracovani pro zdravotni pojistovny.

Pokles Magistraliter? pfipravy - vzestupem vyroby HVLP! pfipravku
se Magistraliter priprava pomalu z |ékaren vytraci. Presto je pozice
lékarnika i nadale velmi dilezitd, je nejvétsim odbornikem na léciva.

Mnozstvi lékdren - diive bylo vyrazné méné lékaren, nez bylo

potreba. Dnes je tomu naopak.

pravidelnou kontrolu. Pro 1ékarniky
je vyhoda, Ze systém sam hlida, kdo
eRecept/ePoukaz preskriboval

a jakou ma platnost. Zamezilo se tim
falSovani receptl, coz byl v dobéach
papirovych receptd casty jev.

Co bylo dfive mozné a dnes uz je to
zcela nemozné?

Byvalo ¢astym jevem, Ze se néktefi
pacienti snazili recept falSovat.

V dnesni dobé je to prakticky nemozné
kvuli systému eReceptu. Obcas

se nékdo pokusi predlozit faleSny
recept, ale ten uz vzbuzuje pozornost
[ékarnikd tim, Ze je papirovy.

Nékteré volné prodejné léky
obsahovaly ndvykové latky, které
jsou dnes vazany pouze na lékarsky
predpis. Lidé tyto [éCivé pripravky
hojné zneuzivali, ,,oblibené” byly
napf. kapky na kasel s codeinem.

Jak se objednavala léciva a ostatni
pripravky dfive?

Za socialismu se objednavalo
jednou za 3-4 tydny. Objednavky se
zapisovaly do velkych objednavacich
knih formatu A4, které se odesilaly
na Lékarenskou sluzbu (pozn.
predchidce dnesni Lékarenské
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komory). | kdyz |ékarnik objednal vse
potrebné a v dostatecném mnozstvi,
tak nikdy nemél jistotu, Ze vse, co
objednal, prijde. SpisSe mél jistotu, ze
ne. Dfive mély lékarny daleko vétsi
skladovaci prostory nez v dnesni
dobé. Kdyz prijelo zasobovani, tak
se |ékarnici i ostatni personal Iékarny
promeénili ve skladniky a prijimali

a uskladnovali zbozi. Byla to ¢asto
fyzicky velmi ndro¢na prace. V dnesni
dobé si lékarnik objedna pripravky
online a bud mu je dodaji z distri-
buce jesté ten den nebo maximalné
den nasledujici. V systému vidi,

jaké pripravky jsou dostupné, kolik
pripravkd maze objednat a ty také
dostane. Velké skladové prostory jsou
v dnesni dobé v |ékarnach minulosti.

Jaka byla dostupnost I1éciv béhem
celé vasi kariéry?

Drive se nesrovnatelné vice pfipravo-
vala léciva v laboratori. Nebylo tolik
HVLP' pripravkl jako dnes. Vazilo

se na ru¢ni vaze, kterou mél pan
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|ékarnik zavésSenou na prsté a takto
vazil ingredience napr. na oéni kapky.
Z&dné digitalni vahy nebyly.

Surovin bylo v [ékarné velké mnozstvi
a nemély zadnou expiraci. Existoval

jeden druh Iéku s danou uc¢innou
latkou. Kdyz Iék nebyl, tak neexis-
tovala ndhrada. V dnesni dobé
existuje vice pfipravkl se stejnou
uc¢innou latku a v pripadé vypadku
konkrétniho |é¢ivého pripravku mize
[ékarnik nabidnout plnohodnotnou
nahradu. Vypadky lé¢ivych pripravkd
byvaly i dfive, ale nikdy se nestalo,

ze by nebyly dostupné pripravky pro
déti, jako se tomu stalo nedavno.
Hlavnim ddvodem vypadku antibiotik
a détskych sirupl byl nardst postcovi-
dovych nemoci. Vice se rozvinuly
bakterialni infekce a vyrobci nevyrobili
pfipravky v dostate¢ném mnozstvi,
protoze tento narUst nikdo necekal.
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Jak se zménil vzhled Iékaren?

Za socialismu z |ékdrenskych oficin
vymizely krasné stojatky a historicky
nabytek a byly nahrazeny HVLP' Iéky
a typizovanym nabytkem. Dominan-
tou lékarny se staly tzv. dispenzacni
boxy pro vydej €kl na recept. Uvnitf
boxu byl Iékarnik, ktery mél vétsinu
[ékd na dosah ruky. Vydejni okénko
boxu bylo nékdy tak malé, ze nebylo
vidét celého lékarnika. V 90. letech
se lékarny zacaly postupné otevirat,
zmizely boxy a skla, pacienti a Iékarnici
si byli blize. V dobé covidu se navratila
ochranna skla, ktera uz v lékarnach
zUstala kvuli ochrané pred infektem.
Avsak privétivé a hezké prostredi
zUstalo i nadale.

V dnesni dobé je vSe spojeno

s technikou, co se stane, kdyzZ nejde
elektricky proud?

Pred zavedenim pocitacd do lékaren
mohli Iékarnici vydavat léky nebo
volné prodejné pripravky i v pripadé,
ze nesel elektricky proud. Dnes

je nutné pri vypadku elektrického
proudu lékarnu doc¢asné zavrit.
Nefunguji-li pocitace, Iékarnik nemuaze
nacist eRecept a kvdli elektronickym
pokladndm nevyda ani volné prodejné
pfipravky. V nékterych Iékdrnach se
ani dvere neoteviou. &

1 — HVLP = hromadné vyrabéné lécivé pfipravky
2 — Magistraliter priprava = Individugini priprava léGivych pripravki
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