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VYDANYCH
ERECEPTU

Text: Marcela Spdlovské
redakce AR

oba jde dopredu a stale
nas obklopuji nové
anove technologie.
Elektronicky podpis,
elektronicka zakovska knizka a ted’
uz i elektronicky recept. Novodoby
vyvoj se nevyhnul ani lékarnam,
které by mély od zacatku leto$niho
roku pfijimat recepty pouze v
elektronické podobé. Povinnost
elektronické preskripce (eReceptu)
byla pavodné zamyslena k 1. lednu
2015, nasledné se ale vzhledem
ke zméné zakona ¢. 378/2007 Sb.,
o lé¢ivech, posunul jeji termin
k datu 1. ledna 2018. Jak systém
funguje v praxi a jaké dalsi zmény
s sebou pfinese, nam v rozhovoru
fekla Mgr. Irena Storova,
ktera aktualné zastava pozici
feditelky ve Statnim ustavu pro

kontrolu léciv.

PANI MAGISTRO, OD

ZACATKU ROKU VSTOUPILA

V PLATNOST POVINNOST
PREDEPISOVAT RECEPTY POUZE
ELEKTRONICKY. FUNGUJE VSE
DLE PREDPOKLADU, NEBO

SE V PRAXI VYSKYTLY NEJAKE
NESROVNALOSTI?

Systém eReceptu funguje bez problémt. V lednu bylo vystaveno

4,4 miliénu elektronickych recepti a do poloviny inora jich bylo
predepsano jiz 2,8 miliénu. K centralnimu uloZisti elektronickych
receptil se pripojilo jiz témér 14 tisic zdravotnickych zafizeni, 30 tisic
lékart a pres 2 700 lékdren. Dalsi Zadosti o pfistup do centralniho
uloZisté se vyrizuji a soucasné klesd pocet dotazli na nasem call centru.
Z toho usuzujeme, Ze si zdravotnici elektronické pfedepisovanireceptt
postupné osvojili a necini jim potize. Nespoléhdme se jen na ¢isla, ale
zjistujeme spokojenost s eReceptem i v terénu, nazory nasich kolegti

a ostatnich zdravotnikd jsou pro nds dtlezité. Pokud vyhodnotime
dotazy z call centra, vétsina z nich se tyka vyTrizovani zadosti k pfistupu
k centralnimu ulozisti a prvotnfho pfipojeni. Problémy se samotnym
predepisovanim eReceptu Fesime minimalné. Samozfejmeé pokud
nastane jakdkoli nestandardni situace, s niz by si zdravotnici nebo
néktery pacient nevédéli rady, jsme pFipraveni jim poradit.

BEHEM PRVNIHO MESICE FUNGOVAN{ ERECEPTU JICH LEKARI
PREDEPSALI 4,4 MILIONU, COZ PREDSTAVUJE ZHRUBA 80 PROCENT
VSECH VYDANYCH RECEPTU. SKUTECNE ELEKTRONICKY JICH VSAK
BYLO VYDANO ZHRUBA JEN 30 TISiC. PROC?

Informace o vydanych receptech nenf spravna. Podle statistik, které
jsouivefejné dostupné na strankach www.epreskripce.cz, bylo vlednu
vydano 3,916 miliénu eReceptt. Cislo 35 tisic je potet identifikatord,
které centralni iloZisté doruéilo pacientiim pouze elektronicky, napr.
SMS nebo e-mailem. Tento podet v unoru prudce stoupd, tak jak si

pacienti a 1éka¥i osvojuji vyhody elektronické komunikace.

NEKTER( LEKARNICI SI STEZUJi, ZE V ELEKTRONICKCYH RECEPTECH
JSOU CHYBY NEBO PREKLEPY, KTERE NEMUZOU OPRAVIT A MUSI
KONTAKTOVAT LEKARE. VYJIMKOU NEN{ ANI NEUPLNY €I SPATNE

CITELNY CAROVY KOD.

JAK MA V TAKOVEM PRIPADE
LEKARENSKY PERSONAL
POSTUPOVAT?

Musime siuvédomit, ze
elektronicky recept je stejny
lékatsky predpis, na ktery jsme
byli zvykli, jen vystaveny v nové,
moderné;jsi podobé. Tak jako se
vyskytovaly chyby a preklepy na
papirovém receptu, mohou byt
ivreceptuelektronickém, coZ je
bohuZel déno lidskym faktorem.
Zavedena praxe se neméni. To
znamena, zZe kdyz lékarnik zjisti
chybu pfi predepsani léku, je
jeho povinnosti kontaktovat
lékate a oveérit si, ktery lék ma
vydat. Je to nedilnou sou¢asti
prace lékédrnika, aby si v pripadé
nejasnosti informacina receptu
ovéril a domluvil se pfimo

s lékafem na opravé eReceptu

v CUeR. Lékérnici a lékafi jsou
zvykli spolupracovat.

MAJITELUM LEKAREN UDAJNE
VADI, ZE NEMAJi DOBRY
PREHLED NAD RECEPTY,
OBZzVLAST V PRIPADE, KDY
VYDAJi LEKY PACIENTUM,

KTERi MAJi RECEPT ULOZENY

V TELEFONU. JAK BUDE V TOMTO
PRIPADE PROBIHAT ZPETNA
KONTROLA?

Kazdy lékarensky software ma
jiné naprogramovani a fedeni
zpétné kontroly se miZe lidit nebo
uplné chybét. Je potteba viechny
poZadavky lékarnikd sdélovat
dodavateltim lékarnického
softwaru, aby mohli tyto
nedostatky co nejdfive odstranit.

NEKTERI PACIENTI NAOPAK
DO LEKAREN PRICHAZ|
S RECEPTEM VYTISTENYM

NA FORMATU A4, KTERY

PAK SKONCi V KOSI. TO NENI
ZROVNA NEJLEPSi CESTA

K SETRENI NASICH LESU.NEBO
SE PLETU?

Mate pravdu, ale v legislativé
neni stanoven pozadavek,

aby se papirové privodky

k eReceptu tiskly tak velké, toje
narozhodnuti kazdého lékafe,
resp. na technickych moznostech
jeho vybaveni. Privodka mutze
mit stejné rozméry, jako ma
klasicky papirovy recept. Format,
vnémzje pravodka vytisténa,
zgvisiina programu, ktery lékat
pouziva, a ja véfim, Ze i tyto
programy se budou zdokonalovat
anabizet lékafdm i pacientdm
mnohem komfortnéjsi a ostatné
iekologic¢téjsi pravodky.
Elektronicky zplisob komunikace

SOLEDUM 200 mg
ENTEROSOLVENTNI MEKKE
TOBOLKY

Novy lék na akutni bronchitidu
s protizanétlivym ucinkem.
Potlacuje zanét v praduskach,
rozpousti usazeny husty

hlen a usnadnuje namahavé
vykaslavani. Lék s prirodni
ucinnou latkou 1,8 cineol.

K vnitfnimu uziti. Ctéte peclivé

pribalovy letak.

ale jisté do budoucna vytlaci ten papirovy. Az bude dnesni stfedn{

generace starsi, bude urcité chodit do 1ékérny spi s receptem v chytrém

telefonu nez na papire.

DLE MINISTERSTVA ZDRAVOTNICTVi ELEKTRONICKA
PRESKRIPCE FUNGUJE, NICMENE SYSTEM BUDE JESTE DOTAZEN.
Vv CEM KONKRETNE SE ZMENY DOTKNOU LEKAREN?

Ja bych spi8 pouZila termin, Ze systém se bude ddle rozvijet, protoze

svoji hlavn{ funkci, umoznit kazdému pacientovi vydani spravného

léc¢ivého pripravku v1ékdrné, plni dobfe. Stejné tak jako ulékart

predpokladdme, Ze se budou zdokonalovat programy i pro 1ékéarniky,

coZz muze prinést zmény na urovni konkrétnich lékarenskych

programi. Dalsi funkcionality eReceptu se budou realizovat v nékolika

postupnych fazich zavislych na zméndch legislativy. Tou hlavni bude

sdileny lékovy zdznam pacienta. Sdileni svych dat o pfedepsanych

lécich bude mit pacient moZnost pfijmout, nebo odmitnout. Hlavnimi

vyhodami sdileného zadznamu bude moZznost zabrdnit moznym lékovym

interakcim a duplicitnimu vydani 1éku se stejnou 1é¢ivou latkou. Ze

statistik vime, Ze mnozstvi interakci i pocet zbyte¢né pfedepsanych

lékti rozhodné neni maly. Nové informace, které lékarnik dostane

JUNIOR-ANGIN LiZATKA —
NOVINKA NA BOLEST
V KRKU U DETI

Pfijemna a bezpecna forma
lizatek pro déti od 3 let

s jahodovou prichuti. Ulevuji
od bolesti v krku, zklidnuji
podrazdéné sliznice.

Obsahuiji lisejnik, pantotenat,

vitamin C. Junior-angin
lizatka jsou zdravotnicky
prostredek.

ROSALGIN

Rychle ulevuje od priznaku
vaginalniho zanétu, jako je
bolest, svedéni a paleni.
Snizuje mnozstvi vytoku,
potlaci patogeny a zachovava
prirozenou posevni
mikrofloru. Rosalgin obsahuje
benzydamin hydrochlorid.
Roztok k intimnim oplachim
a vyplachtm. Ctéte peclivé
pribalovou informaci.
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