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Arvamuse esitamine
valjatootamiskavatsusele

Lugupeetud minister

Tervisekassa tutvus Teie poolt arvamuse avaldamiseks esitatud iseteenindusapteekide
regulatsiooni loomise ja apteegis valmistatavate ravimite regulatsiooni ~muutmise
viljatootamiskavatsusega (VTK). Alljargnevalt esitab Tervisekassa vastused VTK-s toodud

kiisimustele.
1. Mis vdiks Eesti apteegituru kontekstis olla iseteenindusapteegi lisandvéartus?

Vastus: parem geograafiline 24/7 ligipads ravimitele ning ligipads ravimitele erandlikus olukorras
(nt valu- vo1 palavikualandajad lapsele ohtul/66sel), samuti ligipdds piirhinnaalustele ravimitele,
mille osas on inimestel kasutusvajadus eeldatavasti suurem. Samuti on tegemist esimese sammuga

apteegiteenuse laiendamise ja kaasajastamise suunas.
2. Kas ja kuidas oleks vajalik reguleerida iseteenindusapteekide geograafilist paiknemist?

Vastus: iseteenindusapteegid voiksid eelkdige asuda véiksemates ja horedamalt asustatud
piirkondades. Iseteenindusapteek peaks paiknema (soojas) avalikus ruumis, millele oleks ligipéds
24/7 ning mille osas oleks jérelevalve ja turvalisus tagatud. Samas peab isikul olema vdimalik
konsulteerida oma tervisega seotud kiisimustes, ilma et kdrvalised isikud viibiksid samas ruumis

voi saaksid muul viisil juurdepdidsu isiku terviseandmetele.

3. Milliseid olemuslikke riske néete iseteenindusapteekide t60s: nii automaadi enda, selle t66 kui

ka iseteenindusmiiiigi protsessis? Millised on vdimalikud lahendused nende maandamiseks?
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Vastus: Tervisekassa toob vilja jargnevad riskikohad:

1) isikusamasususe tuvastamine. Milliseid kaasaegseid lahendusi on mdeldud rakendada
isikusamasuse tuvastamiseks? ID-kaardi olemasolu ei pruugi olla piisav, et tdendada isiku digust
konkreetset retseptiravimit osta, nditeks voib see olla leitud vdi varastatud ja isik testib, mis

ravimeid voib teise isiku kaudu olla voimalik kétte saada;

2) narkootiliste ja psiihhotroopsete ravimite vilistamine. Hetkel ei tule see VTK-st iiheselt vélja,
ent Tervisekassa hinnangul ei peaks olema automaadist voimalik soetada narkootilisi ja

psiihhotroopseid ravimeid;

3) automaadi tehnilised rikked véljastusprotsessis ning nende kiire lahendamine. Automaatide
kasutamisele peaks olema tagatud kiire tehniline tugi, et viltida rikete korral aset leida vdivat
vandaalitsemist vOi vargust ning isikute terviseseisundi halvenemist. Samuti peaks tehniline tugi

tagama protsesside sujuvuse ja apteekri t66 lihtsustamise;

4) pakendi digususe kontroll. Tervisekassa hinnangul peab apteekril olema kohustus kontrollida
reaalselt véljastatava ravimi digsust, nt reaalajas visuaalsel hindamisel, mitte ainult programmi

vahendusel. Kahtluse korral peab olema kohustus miiiigist keelduda;

5) teisele isikule ravimi ostmine. VTK-st ei selgu, kas ja kuidas lahendatakse teisele isikule ravimi
viljastamine (nt alaealise eestkostetava eest). Seega jddb selgusetuks, kuidas on see planeeritud

lahendada, et ei oleks automaadi kaudu retseptide alusel véljastavate ravimite kuritarvitamist;

6) noustamine ilma konkreetse valitud ravimita. VTK-s toodud iseteenindusapteegi
teenindusprotsessist saab vilja lugeda, et esimese sammuna peab isik valima soovitava ravimi. Jadb
selgusetuks, kas 1sikul on voimalik apteekriga oma terviseprobleemi osas konsulteerida ka ilma

ravimit valimata (tavaapteegis tavapérane).

4. Millised ligipadsetavuse aspektid vajavad iseteenindusapteekide puhul spetsiifilist tdhelepanu?

Vastus: piirkonna mdistes voiksid automaadid eelkdige paikneda asukohtades, kus téna apteeki ei
ole. Sel juhul viiakse apteegiteenust inimestele ldhemale. Automaatidele peaks olema tagatud 24/7
ligipdds ning automaadis olevatele ravimitele peaks olema tagatud ravimite hoiustamiseks
vajaminevad temperatuurid, arvestades seejuures, et ravimiti vdivad temperatuurid erineda.

Automaatidele peaks olema ligipdds ratastooli jm liikumisvahendiga.



5. Kas iseteenindusapteegid peaksid olema reguleeritud iihe konkreetse {ildapteegi
struktuuritiksustena? Kui jah, siis kuidas oleks optimaalne korraldada apteekrite 60péevaringne

valmisolek?

Vastus: iseteeninduspteekidele peaks olema voimalik méirata eraldi tegevuskoha koodid, millele
saaks ka eraldi ravimite véljastamise piiranguid seada. Samas tuleb tagada kohalike vdiksemate
apteegikettide konkurentsivoimekus ja jatkusuutlikkus. Kui suured apteegiketid oleksid eelisseisus
automaadi paigaldamisel ja haldamisel, siis tekib oht, et kohalikud vidikeapteegid kaotavad niigi

vaiksed turuosad.

6. Milline voiks olla iseteenindusapteekide kaubavalik? Kas sellel peaks olema mingisuguseid

piiranguid voi erisusi soltuvalt iseteenindusapteegi asukohast?

Vastus: kaubavaliku$ voiksid eelkdige olla retseptiravimid, mida on vaja kiiremate olukordade
lahendamiseks (nt valuvaigistid voi ravimid, mille osas viljastatakse sagedasti retsepte perearsti
nduandetelefoni kaudu). Lisaks vdiksid olla kéttesaadavad eelkodige piirhinnaalused ravimid, mitte
patsientidele kdrgemat omaosalust tdhendavad ravimid. Narkootilised ja psiihhotroopsed ravimid

peaksid Tervisekassa hinnangul olema vilistatud.

7. Kas on muid olulisi kiisimusi, mida tuleks teie hinnangul regulatsiooni muutes silmas pidada?

Vastus: VTK-st ei selgu, millistest automaatidest VTK kontekstis rddgitakse ning mis on nende
voimekused ja parameetrid (mdjutab ravimivaliku ulatust). Samuti ei selgu, kuidas tagatakse

ravimiturul aus konkurents ja vdikeapteekide jatkusuutlikkus.

8. Milline on arvamus ekstemporaalsete ravimite valmistamise kohustusest loobumise osas?
Millised peaks olema rakendatavad meetmed, mis tagaksid patsientidele siiski neile vajaliku ravimi

operatiivse kittesaadavuse?

Vastus: Tervisekassa toetab VTK-s kirjeldatud lahendust ja meetmeid.
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