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SAZETAK

Nakon proglasenja pandemije COVID-19, ljekarnistvo se naslo pred novom situacijom koja je postavila niz pitanja s nepoznatim

odgovorima. Pozitivna strana epidemije je pokretanje projekta ,Pozovi za zdravlje".
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SUMMARY

After the COVID-19 pandemic was announced, the field of pharmacy faced new circumstances that raised an array of questions

with no clear-cut answers. A positive side of the pandemic was the launch of the “Call for Health” project.
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Ljekarnistvo do epidemije COVID-19

Nakon §to je Svjetska zdravstvena organizacija (SZO)
proglasila pandemiju COVID-19 uzrokovanu virusom SARS-
CoV-2 11. oZujka 2020., ljekarniStvo se u Hrvatskoj naslo
pred situacijom s kojom se do sada nije srelo, situacijom
koja je iznjedrila niz pitanja s nepoznatim odgovorima, te
cjelokupnu ljekarnic¢ku skrb stavila pred novi izazov (1).
Magistri farmacije, odnosno ljekarnici, najdostupniji su
zdravstveni djelatnici. Javna (vanjska) ljekarna je mjesto gdje
se dolazi bez prethodne najave, bez uputnice, bez ¢ekanja
ili narucivanja, mjesto u kojem rade ljekarnicki timovi koje
¢ine magistar farmacije (ljekarnik) i farmaceutski tehnicar.
MreZa ljekarni u Hrvatskoj jako je dobro razgranata te se
proteZe gradovima, ruralnim podrucjima, slabo naseljenim
mjestima, kao i na otocima. Ljekarnicki tim Cesto je prvi, ali
ijedini izbor zdravstvenih djelatnika na nekom podrudju.
Republika Hrvatska ima 1187 ljekarni u kojima radi viSe
od 3200 ljekarnika. Svaka Zupanija ima najmanje jednu
deZurnu ljekarnu koja tijekom cijele godine, sve dane
u tjednu, pruZa usluge izdavanja lijekova, medicinskih
pomagala i proizvoda te cjelokupne ljekarnicke skrbi (2).
PoCetkom 21. stoljeéa u hrvatskom ljekarniStvu krece se
s nizom promjena kojima se Zeljela promijeniti uloga
ljekarnika kao osobe koja je isklju¢ivo usredotoCena
na nabavu i izdavanje lijekova prema ljekarniku kao
zdravstvenom djelatniku koji pruZa ljekarni¢ku skrb, a u
srediSte svog djelovanja stavlja bolesnika i njegove potrebe.
Pokrenute su nove edukacije za ljekarnike, aktiviran je
cijeli niz projekata kojima se nastojala povecati kvaliteta

ljekarni¢ke skrbi, a posebno se nastojalo djelovati na
poboljSanje suradljivosti bolesnika prema farmakoterapiji.
U toj misiji nadgradnje ljekarnicke skrbi rijetko je koji
ljekarnik shvacdao ozbiljnost vijesti koje su govorile o prvim
bolesnicima u Wuhanu, u kineskoj provinciji Hubei, krajem
prosinca 2019. Kada je u Hrvatskoj u veljac¢i 2020. potvrden
prvi slucaj zaraze virusom SARS-CoV-2, pokrenut je cijeli
niz epidemioloskih mjera koje su zahvatile zdravstveni
sustav, ukljucujudi ljekarnistvo, a glavni koordinator izmedu
lijekarni i Nacionalnoga kriznog stoZera postaje Hrvatska
ljekarni¢ka komora (HLJK).

LjekarniStvo u epidemiji COVID-19
U prvoj fazi epidemije, kada nije doslo do lokalne transmisije
bolesti, bilo je vazno zastititi ljekarnicki tim od mogudeg
prijenosa zaraze jer se opskrba lijekovima i medicinskim
pomagalima morala odvijati nesmetano. Ulazak virusa u
ljekarni¢ki sustav znacio bi zatvaranje odredene ljekarne,
odnosno oteZanu dostupnost lijekova i medicinskih
pomagala za pojedine bolesnike na mjestu gdje je ista
zatvorena te je HLJK svoje prve aktivnosti pocela provoditi
u dva smjera: prema javnosti, odnosno Kkorisnicima
ljekarnickih usluga, i prema ljekarnicima.

Aktivnosti premajavnosti
Kako bi se ogranicilo Sirenje virusa i zastitili bolesnici i
ljekarnic¢ki timovi, na ulazu u ljekarne bili su postavljeni
plakati o obvezi dezinfekcije ruku, odrZavanju socijalne
distance, preporuci o Kkarticnom pladanju te na Kkoji
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nacin postupati u slucaju povisene tjelesne temperature
i respiratornih smetnji. Plakati su bili namijenjeni svim
korisnicima ljekarnic¢kih usluga.

Aktivnosti prema ljekarnicima

Ljekarnama koje do sada nisu imale prozirne pregrade na
recepturama preporucena je ugradnja kako bi se kontakt
s bolesnikom sveo na najmanju mogudéu mjeru i time
sprijecilo Sirenje zaraze.

Rad svih ljekarni, osim deZurnih, trebalo je organizirati u
skraéenome radnom vremenu, odnosno u jednoj smjeni,
s radnim vremenom od 8 do 17 sati. Ljekarnici su pak bili
podijeljeni u fiksne timove koji medusobno nisu dolazili
u kontakt, niti je bila mogudéa zamjena ¢lanova timova.
Svaki je tim nakon zavrSetka radnog vremena imao
obvezu provjetriti ljekarnu i dezinficirati radni prostor
(tipkovnice, miSeve, uredaje za karti¢no plac¢anje, slusalice,
radne povrSine i dr.). Ovakvim nacinom rada smanjila se
mogucénost prodora virusa u ljekarnicki sustav osiguravajuci
maksimalno pruZanje ljekarnic¢ke zdravstvene zaStite prema
stanovnistvu.

U pojedinim razdobljima intenzivnog Sirenja virusa,
uvedena su dodatna ograni¢enja kretanja, e-propusnice, §to
je dovelo do kratkotrajnog poremecaja opskrbe lijekovima
i pomagalima jer dostava istih nije bila moguca isti dan.
Medutim, dodatnim preporukama Nacionalnoga kriznog
stozera vezanim uz ovakve vrste dostave, situacija se uskoro
normalizirala.

Dodatno, svakodnevne preporuke Hrvatskog zavoda za
javno zdravstvo za ocCuvanje zdravlja koje su ukljucivale
Cestu higijenu ruku uporabom alkoholnih dezinficijenasa,
noSenje maski i rukavica rezultirale su poveéanom
potraZznjomistih, gomilanjem nepotrebnih zaliha i ozbiljnim
poremecajima u opskrbi. Kako bi ublaZila negativne ucinke
povecéane potraznje za navedenim preparatima, HLJK uvodi
ogranicenja u prodaji istih: najviSe dva pakiranja sredstava
za dezinfekciju, dvije kutije bezreceptnog lijeka te po jedno
pakiranje maski, odnosno rukavica.

Osim ozbiljnih teSkoéa u nabavi gore navedenih preparata,
veliki problem nastupioje viSestrukim poveé¢anjem nabavnih
cijena istih. Uz ,pomoc¢“ medijskih natpisa o ,ljekarnicima
profiterima®, ljekarne su ubrzo posjetili djelatnici DrZzavnog
inspektorata trazeci oCitovanje o povecanju cijena.

Promjene u poslovanju ljekarni

Ministarstvo zdravstva i Hrvatski zavod za zdravstveno
osiguranje (HZZO) dodatnim su naputcima podsjetili na
obvezu pridrZzavanja vaZecih propisa i pravila prilikom
izdavanja lijekova na recept, bilo da se radi o privatnom ili o
receptu na teret HZZ0O-a (3). U svom dopisu naglasili su kako
nareceptumorabitijasnonaznaceno komeselijek propisuje,
za koju dijagnozu i koji je lije¢nik propisao lijek. Navedeno
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se odnosilo na sve lijekove, no s posebnim naglaskom na
lijekove klorokin i azitromicin (4). HZZO je pojasnio da u toj
izvanrednoj situaciji nece tolerirati postupanje ugovornih
subjekata koje nije u skladu s propisima i pravilima struke.
Naime, od pocetka epidemije COVID-19 infekcije lijek
klorokin se pocCeo propisivati na recept upisivanjem
indikacija (MKB S§ifri) koje nisu bile uobic¢ajene u razdoblju
prije pojave epidemije COVID-19 infekcije. Lijek Klorokin je
registriran na osnovnoj listi lijekova HZZO-a pod generi¢kim
imenom Kklorokin i isti se nabavlja putem interventnog
uvoza. LijeCnici su ga propisivali na teret fonda u iznimnim
situacijama za lijeCenje reumatoidnog artritisa, lupusa i
nekih drugih autoimunih bolesti. Za vrijeme epidemije
COVID-19 infekcije uoCeno je da se prilikom propisivanja
klorokina koriste Sifre koje inace nisu uobicajene, npr.
lijeCenje malarije, druge parazitoze, Sifra Z57 (profesionalna
izloZenost riziénim ¢imbenicima na radnome mjestu). Stoga
je HZZO donio posebne naputke pod kojim se uvjetima
lijekovi klorokin i azitromicin mogu izdavati na teret fonda:
klorokin - izdaje se samo jedna kutija po receptu, klorokin —
izdaje se samo na Sifru koja se odnosi na lijeCenje autoimune
bolesti, azitromicin - maksimalna koli¢ina koja se mozZe
izdati je dvije kutije po osobi.

Za vrijeme trajanja epidemije COVID-19 infekcije, HZZO je
iznimno dao dozvolu ljekarnama da, u slucaju da lijek koji
je propisan na recept ne mogu nabaviti zbog opravdanog
razloga, zamijene propisano pakiranje lijeka iste doze s
istovrsnim lijekom Kkoji je dostupan, odmah, pri prvom
dolasku bolesnika u ljekarnu. Na taj nacin bi se smanjio
pritisak na cjelokupan lanac dostave do izdavanja lijekova,
a bolesnicima bi se omogudilo smanjenje dodatnih i
ponavljanih socijalnih kontakata u zajednici.

Ugovornim ljekarnama se iznimno dozvolilo izdavanje
zamjenskog istovrsnog lijeka od onoga koji je propisan
na recept HZZO-a u istoj pojedinac¢noj dozi, ali samo ako
propisanog lijeka ili cjenovno povoljnijeg lijeka nije bilo iz
opravdanog razloga.

U doba epidemije COVID-19 zaZivio je dugo najavljivani
projekt e-doznaka. HZZO je poletkom travnja omogucio
uporabu e-doznaka kako bi se osigurala veéa dostupnost
ortopedskihisvih ostalih pomagala, odnosno pojednostavio
postupak i nacdin ostvarivanja prava na pomagala
elektroni¢nim putem. Na taj nacin bolesnik viSe nije morao
fizi€ki otié¢i u ordinaciju po doznaku za pomagalo, nego
je istu mogao naruciti putem telefona, e-maila ili nekim
drugim nac¢inom te ju realizirati u ljekarni.

Agencija za lijekove i medicinske proizvode (HALMED)
na svojim je stranicama obavijestila ljekarnike da ¢e zbog
trenutaéne epidemioloske situacije vezane uz bolest
COVID-19, a u svrhu smanjivanja izlaganja bolesnika
riziku na najmanju mogucéu mjeru, do daljnjega priznavati
lije¢niCke recepte u elektroni¢kom obliku kao osnovu za
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pokretanje postupka izvanrednog unosa/uvoza lijekova,
odnosno izdavanja predmetnih lijekova bolesnicima.
Izdavanje svih ostalih lijekova koji su se do sada
propisivali isklju¢ivo na papirnate recepte na teret HZZO-a
(supstitucijska terapija, narkotici, hitna medicina) ostala je
nepromijenjena.

Provjera statusa samoizolacije

Povecanjem broja oboljelih viSestruko se povecao broj osoba
koje su dobile mjeru samoizolacije, ali i broj osoba koje su tu
mjeru prekrSile ugrozivsi zdravlje ostalih gradana. Hrvatski
Nacionalni Kkrizni stoZer je smjernicama postupanja
zdravstvenih radnika u suzbijanju Sirenja zaraze omogucdio
provjeru epidemioloSkog statusa svih bolesnika s kojima
zdravstveni radnici dolaze u kontakt.

Navedene su smjernice omogudile Hrvatskoj ljekarni¢koj
komori da u suradnji s Hrvatskim zavodom za zdravstveno
osiguranje implementira provjeru epidemioloSkog statusa
osobe kojaulaziuljekarnu putem Centralnoginformacijskog
zdravstvenog sustava (CEZIH). Prilikom ulaska u ljekarnu
svakoj je osobi uz pomo¢ mati¢nog broja osiguranika (MBO)
u CEZIHU provjeravan epidemioloSki status. U slu¢aju da je
provjeravanoj osobi bila izreCena mjera samoizolacije, istu
je na to trebalo upozoriti i/ili prijaviti nadleZnim sluZzbama,
a nakon toga poduzeti obvezne mjere dezinfekcije.

AKko osobi koja dolazi u ljekarnu nije bilo mogude provjeriti
epidemioloski status (azilanti, osobe s inozemnim
osiguranjemidr.), preporuka je bila da ista ne ulazi u prostor
ljekarne, nego joj se usluga pruZi izvan ljekarne.

Projekt "Pozovi za zdravlje"

U napornim i stresnim danima epidemije kada je ljekarnik
zapocinjao dan s nekom novom preporukom Nacionalnoga
kriznog stoZera, HZZO-a ili Ministarstva zdravstva, koja je
uglavnom bila ograni¢avajuéeg predznaka zbog nastojanja
da se smanji rizik Sirenja infekcije, Hrvatska ljekarni¢ka
komora je u suradnji s Hrvatskim Crvenim krizem (HCK)
pokrenula projekt humanitarnoga karaktera pod nazivom
»Pozovi za zdravlje” kako dostupnost lijeka niti na koji nacin
ne bi bila ugroZena.

Utjednimaograni¢enogakretanja, e-propusnica, skraéenoga
radnog vremena ljekarni, mjera samoizolacije, HLJK je
omogudila dodatno pruZanje ljekarnic¢kih usluga, odnosno
nesmetanu opskrbulijekovimaidavanjaljekarni¢kogsavjeta
iizvan prostora ljekarni, u domu bolesnika. Usluga dostave
lijekova odnosila se na osobe oboljele od kroni¢nih bolesti,
osobe kojima je izreCena mjera izolacije ili samoizolacije,
nepokretnima, transplantiranima, onkolo$kim te drugim
bolesnicima naruSenog imuniteta kojima je vazino da
ne izlaze iz svojih domova za vrijeme trajanja epidemije
COVID-19.

Projekt je osmiSljen tako da se moZe ostvariti u dva smjera.

Jedan smjer je telefonsko savjetovanje o nadinu primjene
lijekova, interakcijama medu njima, nuspojavama i
njihovom ublaZavanju i zbrinjavanju te o novostima koje su
se dogodile u zdravstvenom sustavu.

Drugi smjer je dostava lijekova na kuénu adresu.

U projektu su sudjelovali ljekarnici-volonteri koji su bili u
mogudénosti pruZiti odgovarajuci ljekarnicki savjet ili su bili
u mogucénosti dostaviti lijekove i medicinska pomagala u
dom bolesnika. Lijekovi koje su volonteri dostavljali bili su
iskljucivo lijekovi koji se izdaju na lije¢nicki recept.

Projekt ,Pozovi za zdravlje” podrZzan je i medijski.

Bolesnik je tu uslugu mogao zatraZiti putem pozivnog
centra HLJK-a ili putem zajednickog broja HCK-a i HLJK-a,
nakon cega bi ljekarnici-volonteri kroz detaljan razgovor s
bolesnikom kreirali nalog za izdavanje i dostavu lijekova.
Nakon kreiranja naloga, ljekarna koja je najbliZa mjestu
stanovanja bolesnika ili ljekarna u kojoj bolesnik inace
podiZe lijekove, dobiva drugi nalog za izdavanje terapije.
Prije same dostave lijekova u dom bolesnika, ljekarnik-
volonter kontaktira istog i dogovara detalje dostave.

Za realizaciju toga humanitarnog projekta prijavilo se 170
volontera-ljekarnika, a u dnevnim aktivnostima sudjelovalo
je stotinjak osoba. Zaprimljeno je oko 700 poziva od kojih se
250 odnosilo na savjetovanje o terapiji (2, 5).

,Pozovi za zdravlje® prvi je projekt volonterskoga karaktera
koji je pokrenut u suradnji s HCK-om i koji je omogudio
ljekarniku ulazak u dom bolesnika. U velikom broju zemalja
ljekarni¢ka skrb organizirana je tako da ljekarnik ide u dom
bolesnika, donosi lijekove i medicinske proizvode, savjetuje
ga o primjeni istih te pomaZe oko boljeg razumijevanja
farmakoterapije i veée suradljivosti oko uzimanja lijekova.
Bududi da je taj projekt vezan za pandemiju COVID-19 i s
njezinim krajem zavrSava i projekt koji je poluc¢io iznimno
pozitivne reakcije korisnika, jedan od prioriteta HLJK-a je
da se sli¢ni projekti pokrenu i u buduénosti.

Brojke
Bez obzira na provedene mjere zaStite, svakodnevna
izloZenost i kontakti s bolesnicima doveli su virus COVID-19
iu ljekarnicki sustav. Podaci govore o 13 oboljelih te viSe od
120 osoba u samoizolaciji.
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