
Φαρμακείο. Θέση και ρόλος στο 

σύγχρονο σύστημα Υγείας 

Ανασκόπηση της θέσης του φαρμακείου στη φροντίδα 

Υγείας με βάση δεδομένα από την Ηπειρωτική Ευρώπη και 

τη Μ. Βρετανία 
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Αθηνών, Αντιπρόσωπος ΦΣΑ σε ΠΦΣ και ΟΣΦΕ 



Πλαίσιο Ανάλυσης του ρόλου του 

φαρμακείου 

Εγχώριο περιβάλλον. Η νομοθετική κατεύθυνση 

της μετατροπής του φαρμακείου σε ένα 

κατάστημα λιανικής πώλησης φαρμάκων. 

Το ερώτημα της χρησιμότητας του φαρμακείου 

στην υγεία. 

 Παράμετροι που πρέπει να ληφθούν υπόψη και 

συσχετισμοί κόστους, οφέλους, χρησιμότητας 



Κρίσιμες παράμετροι του περιβάλλοντος 

Μείωση χρηματοδότησης την στιγμή που η 

ζήτηση αυξάνεται 

Αύξηση προσδόκιμου επιβίωσης και απαίτησης 

για ποιοτικό προσδόκιμο επιβίωσης. (Αυξημένες απαιτήσεις 

φαρμακοθεραπείας για αυτό το σκοπό) 

Μετατροπή θνησιμότητας σε χρόνια πάθηση που 

απαιτεί διαχείριση π.χ το ποσοστό των θανάτων από ασθένειες του καρδιαγγειακού έχει μειωθεί κατά 50% 

σε όλες τις βιομηχανικές χώρες σε σχέση με τη δεκαετία του 60 και αυτό οφείλεται κυρίως στην φαρμακευτική αγωγή.) 





Κρίσιμες παράμετροι του περιβάλλοντος 

Ασθενής που παίρνει συνδυασμούς αγωγών. 
Φαρμακευτική αγωγή που γίνεται πολύπλοκη.  

 Πορτογαλία 2007: Μέσος αριθμός φαρμάκων/ασθενή ήταν 7.3 
ενώ 25% των ασθενών >10 σκευάσματα 

 PGEU 2013: 65% των ασθενών άνω των 60 έχουν 2 ή 
περισσότερες συνυπάρχουσες χρόνιες παθήσεις. Παρόλα αυτά 
το ποσοστό της συμμόρφωσης μπορεί να είναι και κάτω του 
60% 

Το πρόβλημα της συμμόρφωσης των ασθενών. 
 FDA 2003: έως 21% των ασθενών δεν ακολούθησαν την 

αγωγή τους, έως 60% δεν ήταν σε θέση να αναγνωρίσουν τα 
φάρμακά τους και έως 20% λάμβαναν από σφάλμα θεραπείες 
άλλων ανθρώπων.  



Συνέπειες λαθών στη χρήση των 

φαρμάκων 

 “Οι συνέπειες των λαθών που σχετίζονται με την χρήση 
των φαρμάκων, είναι δαπανηρές από άποψη εισαγωγής 
των ασθενών στο νοσοκομείο, επισκέψεις των ασθενών σε 
παθολόγους, εργαστηριακές δοκιμές και επανορθωτική 
θεραπεία.  

ΗΠΑ: Από 4η ως 6η αιτία θανάτου, κόστος ~ 130 
δισ $ 

PGEU 2013: Σχεδόν 200.000 θάνατοι ετησίως, 
κόστος 125 δισ € ετησίως. 

ΟΟΣΑ: Το κόστος μπορεί να φτάσει υπό 
προϋποθέσεις το ύψος της φαρμακευτικής 
δαπάνης 



Φαρμακοποιός και Φαρμακείο. Η απάντηση στην 
ανάγκη βελτιστοποίησης της αγωγής 

Αποτελεί την κύρια υπηρεσία που προσφέρει το 
φαρμακείο. 

 Ο Φαρμακοποιός ταυτόχρονα με τη χορήγηση της αγωγής (φυσική 
διανομή – κύρια υπηρεσία), 

 εξηγεί στον ασθενή τη δοσολογία και τον τρόπο χορήγησης,  

 επιλύει τυχόν απορίες,  

 ελέγχει τη συμβατότητα της θεραπευτικής αγωγής με το συνολικό 
φαρμακευτικό ιστορικό του ασθενούς  

 προσφέρει και συνολικά συμβουλές για τον τρόπο ζωής του (διατροφή, 

λήψη λοιπών φαρμάκων, άσκηση κλπ).  
 ελέγχει την αποτελεσματικότητα της θεραπείας,  

 συμβάλει στη συμμόρφωση του ασθενούς, 

  επαναλαμβάνονται όσες φορές απαιτείται οι οδηγίες σε ασθενείς που 
δεν κατανόησαν κάτι, 

  αναφέρονται τυχόν παρενέργειες, αλληλεπιδράσεις κλπ. 



Γιατί το φαρμακείο; 

Είναι ο πιο εύκολα προσβάσιμος σχηματισμός υγείας. 
(PGEU: 98% Ευρωπαίων έχουν φαρμακείο στα 30’ ενώ 58% στα 5’) 

Διευθύνονται από επιστήμονα 5ετούς εκπαίδευσης 
του οποίου αυτό είναι το αντικείμενο. 

 Διεθνώς τα συστήματα υγείας αναγνωρίζουν το ρόλο του 
φαρμακοποιού στην παροχή φαρμακευτικής φροντίδας ενός 
συστήματος που δίνει έμφαση πως η ευθύνη του φαρμακοποιού 
δεν είναι μόνο η διάθεση του φαρμάκου αλλά συνολικά το 
θεραπευτικό αποτέλεσμα της φαρμακευτικής αγωγής. Αυτό γίνεται 
με το να αναγνωριστούν, επιλυθούν και προληφθούν προβλήματα 
που μπορεί να έχουν σχέση με το φάρμακο και με την κατανόηση 
από τον ασθενή του ρόλου που έχει το φάρμακο στην θεραπεία 
του 

Έχουν την εμπιστοσύνη του κόσμου. 



Χαρτογράφηση του ρόλου του φαρμακείου. Η 
πρόσθετη αξία στο σύστημα 



Χαρτογράφηση του ρόλου του φαρμακείου. Η 
πρόσθετη αξία στο σύστημα 

Η ενίσχυση της πρόσβασης στο φάρμακο και 
της ασφάλειας διακίνησης του φαρμάκου 

Η βελτίωση των αποτελεσμάτων της 
φροντίδας υγείας στους ασθενείς 

Η συμβολή στη βελτίωση της δημόσιας υγείας 

Η συμβολή στην αποδοτικότητα των 
συστημάτων υγείας  



Η ενίσχυση της πρόσβασης στο φάρμακο 
και της ασφάλειας διακίνησης του 
φαρμάκου 

Η διασφάλιση πως ο σωστός ασθενής θα πάρει το κατάλληλο 
φάρμακο που θα συνοδεύεται με το κατάλληλη συμβουλή.  

Η διανομή και διάθεση του φαρμάκου (φαρμακεμποριο, ψυχρή 
αλυσίδα, ύπαρξη κοντά στον ασθενή) 24 ώρες το 24ωρο 
(Διαθεσιμότητα φαρμάκου!) 

Διασφάλιση ποιότητας (διασφάλιση συνθηκών συντήρησης, 
ανακλήσεις σκευασμάτων, προστασία από πλαστά κλπ) 

Εργαστήριο - Παρασκευή εξειδικευμένων φαρμακοτεχνικων 
μορφών και εξατομικευμένων δόσεων 

 Επιπλέον Βήματα: Πιστοποίηση εφοδιαστικής αλυσίδας, διάθεση όλων των 

φαρμάκων από το φαρμακείου (π.χ ΦΥΚ) – Απαιτεί εκπαίδευση, σωστή 

τιμολόγηση και ισχυρά δίκτυα 

 

 



Η βελτίωση των αποτελεσμάτων της 

φροντίδας υγείας στους ασθενείς 

Παροχή πληροφόρησης στον ασθενή (π.χ οδηγίες χρήσης, οδηγίες 

λήψης εισπνεόμενων, πληροφόρηση για αλληλεπιδράσεις κλπ) 

Διαχείριση φαρμακοθεραπείας (π.χ διεξαγωγή Medicine Use Review) 

Διαχείριση χρόνιων παθήσεων. (άσθμα, διαβήτης, καρδιαγγειακά αλλά 

και αδιάγνωστοι ασθενείς) 

 Επόμενα Βήματα: 

 Μεγαλύτερη ανάληψη ευθύνης και ελέγχου 

 Πρόσβαση στον ιατρικό φάκελο 

 Συνεργασία με την ιατρική ομάδα 

 Διασφάλιση της συνέχειας της φροντίδας  

 Συμμετοχή στην καταγραφή αποτελεσμάτων της αγωγής 

 Δημιουργία ειδικών χώρων στο φαρμακείο 

 



Η συμβολή στη βελτίωση της δημόσιας 

υγείας 

Προσφορά υπηρεσιών και προϊόντων υγιεινής διαβίωσης 

(π.χ συμβουλές για έλεγχο βάρους, διακοπή καπνίσματος, 

διατροφή, πρόληψη καρκίνου του δέρματος κλπ) 

Φαρμακοεπαγρύπνηση 

Υποστήριξη και φίλτρο στην «αυτοθεραπεία» 

Εμβολιασμός 

Πληροφόρηση Υγείας (Awareness) 

Διαχείριση ληγμένων φαρμάκων  



Η συμβολή στην αποδοτικότητα των 
συστημάτων υγείας 

Ανεξάρτητη συμβουλή σχετικά με το φάρμακο 

(Ευρωπαϊκή Οδηγία 2005/36/EC) « η πληροφόρηση και η συμβουλή προς κάθε ενδιαφερόμενο, 

των ασθενών συμπεριλαμβανομένων, για τα φάρμακα και την ορθή χρήση τους και η προσωποποιημένη υποστήριξη των 

ασθενών που διαχειρίζονται τα φάρμακά τους» (www.clinicalpharmacist.gr Δ. Κλημεντίδης 

06/02/2014) 

Σημείο πρώτης επαφής για θέματα υγείας και 

δωρεάν πρόσβασης 

Συμμετοχή σε πολιτικές εξοικονόμησης πόρων 

Χρηματοδότηση συστήματος και ασφαλισμένων 

Ελάφρυνση δευτεροβάθμιων σχηματισμών Υγείας 

http://www.clinicalpharmacist.gr/




Η συμβολή στην αποδοτικότητα των 
συστημάτων υγείας 

Επόμενα βήματα 
 Επαναλαμβανόμενη συνταγογράφηση, μείωση επισκέψεων  

 Πιστοποιημένη προχορήγηση φαρμάκων  

 ενημέρωση κάρτας ασθενούς 

 Κατοχή και διακίνηση data 

 





Παραδείγματα από την πρακτική στην 

Ευρώπη 

Βέλγιο. Υπηρεσία 
εκπαίδευσης στη 
χρήση εισπνεόμενων 

Νορβηγία, Γαλλία. 
Υπηρεσίες που 
αφορούν την 
ευαισθητοποίηση στη 
συμμόρφωση στη 
λήψη αντιπηκτικών 

 



Παραδείγματα από την πρακτική στην 

Ευρώπη 

Ισπανία: ConSIGUE 
Project 

Αναφέρεται σε ηλικιωμένους 

ασθενείς πολλαπλών χρόνιων 

παθήσεων που μπήκαν σε 

πρόγραμμα στο φαρμακείο. 

Αποτελέσματα: 58% λιγότερα 

προβλήματα λόγω φαρμάκων 

και 50% λιγότερες εισαγωγές 

στο νοσοκομείο. 





Παραδείγματα από την πρακτική στην 

Ευρώπη 

Μελέτη PriceWaterHouse Coopers Φινλανδία PricewaterhouseCoopers and 

The Association of Finnish Pharmacies. http://www.apteekkariliitto.fi/en/pressreleases/advice-from-pharmacies-saves-hundreds-ofmillions.html 

Προσδιορίστηκε ότι το φαρμακείο λειτουργώντας ως 
σχηματισμός ο οποίος διασφαλίζει όσα προαναφέρθηκαν 
καθιστά δυνατό να εξοικονομηθούν:  

 6,2 εκατομμύρια επισκέψεις στον γενικό ιατρό,  

 750.000 επισκέψεις στα επείγοντα,  

 ελάττωση των αναγκών συνταγογράφησης κατά 2,6 εκατομμύρια 
συνταγές το χρόνο,  

 23.000 κρεβάτια/ νύχτες στα νοσοκομεία.  

 Τα οικονομικά αποτελέσματα των υπηρεσιών από τα φαρμακεία 
υπολογίστηκαν σε 565 εκατομμύρια ευρώ λόγω του ελέγχου 
συμμόρφωσης των ασθενών, της αντιμετώπισης ελαφρών περιστατικών, 
της ελάττωσης αναγκών συνταγογράφησης κλπ.  
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Υπηρεσίες που έχουν αναπτυχθεί από το 

φαρμακείο στο Βρετανικό σύστημα Υγείας 

Υπηρεσίες βελτιστοποίησης χρήσης φαρμάκων 

Υποστήριξη και εκπαίδευση ασθενών στη χρήση συσκευών 
φαρμάκων για ΧΑΠ 

Συνεργασία με την ομάδα υγείας στη θεραπευτική ασθενών 
χρόνιου πόνου, ρευματολογικών παθήσεων, ψυχικής υγείας, 
αιματολογίας, αντιπηκτικής αγωγής, καρδιακών ανεπαρκειών. 

Πρόληψη και αντιμετώπιση διαβήτη, 

Υποστήριξη ασθενών στο σπίτι  



Υπηρεσίες που έχουν αναπτυχθεί από το 

φαρμακείο στο Βρετανικό σύστημα Υγείας 

Υποστήριξη πρόληψης και υγιούς διαβίωσης 

Απεξάρτηση από το αλκοόλ 

Διακοπή καπνίσματος, έλεγχος βάρους 

Πρόληψη και προστασία από τον καρκίνο του δέρματος  

Εποχιακός αντιγριπικός εμβολιασμός 

Απλοί διαγνωστικοί έλεγχοι 

Αντιμετώπιση ελαφρών περιστατικών ως εναλλακτική λύση της 
πρόσβασης στο γενικό ιατρό ή στα εξωτερικά ιατρεία.  



Υπηρεσίες που έχουν αναπτυχθεί από το 

φαρμακείο στο Βρετανικό σύστημα Υγείας 

Τον πρώτο χρόνο λειτουργίας 40% των φαρμακείων 
πιστοποιήθηκαν για να παρέχουν τα medicine use 
reviews (MUR) 

25% των φαρμακείων παρείχαν έστω μια Enhanced 
υπηρεσία (General Pharmaceutical Services in England and Wales 1998-99 to 2007-

08 The Health and Social Care Information Centre.) 

 

2009: 2,5 δισ ευρώ χρηματοδότηση 



Και η Ελλάδα;;; 



Και η Ελλάδα; 

…… Λαστιχάκια……. 

…….Επιστροφή τιμολογίων Ιανουαρίου…. 

……..5 σελίδες… οδηγιών για την κατάθεση συνταγών 

…….. Συνεχείς αλλαγές και εγκύκλιοι 

………Ατελείωτη γραφειοκρατία και χαμένες 
εργατοώρες….. 

……… Κατάργηση των ρυθμίσεων που προσανατολίζουν 
το φαρμακείο στον υγειονομικό του ρόλο….. 

ΥΠΟΧΡΗΜΑΤΟΔΟΤΗΣΗ αναγκών Υγείας 

Αποτέλεσμα η μείωση των σημείων παροχής υπηρεσίας 
και η συγκέντρωση σε εμπορικά σημεία 



Και η Ελλάδα; 

Πολύ «καλύτερες» επιλογές για την ανάπτυξη του 
φαρμακείου από ότι ο υγειονομικός ρόλος!!!! 
 Το κενό του ρόλου του φαρμακείου στο σύστημα και η απόσυρση της πολιτείας 

από στρατηγικό έλεγχο στη μορφή του αφήνει να αναπτύσονται ρόλοι και 
πρακτικές από τις οποίες το σύνολο δεν μπορεί να επωφεληθεί σχεδόν τίποτα.  

 

 Χρειάζεται το σύστημα υγείας ένα ακόμα λιανεμπορικό κατάστημα το οποίο 
προσανατολίζει την ομάδα εργασίας του στην προώθηση παραφαρμακευτικών 
σκευασμάτων και καλλυντικών;  

 

 Χρειάζεται το σύστημα υγείας περισσότερα ηλεκτρονικά καταστήματα διακίνησης 
αγαθών μέσω ιντερνετ που απλά διακινούν αγαθά; 

 Κερδίζει κάτι το σύστημα υγείας από όλη την προσπάθεια να προσανατολιστεί η 
συνταγή επιτυχίας του φαρμακείου στο να είναι άλλο ένα επιτυχημένο μαγαζί;  

 

 Έχει κάποιο όφελος από την εξώθησή και συγκέντρωση των φυσικών 

καταστημάτων παροχής σε σημεία της πόλης εμπορικού ενδιαφέροντος;  

 



Και η Ελλάδα; 

Είναι μια βαλβίδα εκτόνωσης που “επιτρέπει” την παρέκκλιση 

του φαρμακείου από ένα ρόλο που θα ήταν συμπληρωματικός 
και επωφελής για το σύστημα υγείας προς έναν άλλο ρόλο που 
δεν έχει σχέση με τα συμφέροντα της πολιτείας και με αυτά που 
εκείνη θα μπορούσε να κερδίσει από τα φαρμακεία.  

 

Όσο αυτά που πραγματικά προσφέρουν χρησιμότητα και 
εξοικονόμηση πόρων στο σύστημα υγείας παραμένουν 
ακαθόριστα, μη μετρήσιμα και χωρίς αμοιβή σταδιακά θα 
εγκαταλείπονται από τα φαρμακεία (επιβαρύνοντας με άλλους 
τρόπους το σύστημα υγείας) καθώς αυτά θα στρέφονται σε 
εμπορικές δραστηριότητες που μπορούν να τους αποφέρουν 
άμεσα κέρδη.  



Η πρόταση για την υλοποίηση από το φαρμακείο του 

ρόλου του στο σύστημα υγείας 

Ποια θα ήταν η σωστή εθνική στρατηγική 
ειδικά για την Ελλάδα τέτοια ώστε να 
αποτελέσει ένα υπόδειγμα φαρμακευτικής 
πολιτικής που να καταλήξει να υιοθετηθεί και 
από άλλα κράτη; Πως θα μπορούσαμε για μια 
φορά αντί να αντιγράψουμε κάτι από αλλού 
να φτιάξουμε κάτι που θα έρθουν από το 
εξωτερικό να αντιγράψουν;  



Η πρόταση για την υλοποίηση από το φαρμακείο του 

ρόλου του στο σύστημα υγείας 

Είναι αναγκαία από την πανεπιστημιακή κοινότητα σε 
συνεργασία με τους συλλόγους (όπως προτείνεται 
δηλαδή και στην Αγγλία) η πρακτική εφαρμογή της 
υλοποίησης του νέου φαρμακευτικού επαγγέλματος.  

 Να περιγραφεί.  

 Να οργανωθεί,  

 Να τυποποιηθεί  

 να διδαχτεί. Σε πανεπιστήμιο και στη δια βίου εκπαίδευση. Αυτή 
τη στιγμή διενεργούμε φαρμακευτική χωρίς πρότυπα και χωρίς 
κατευθυντήριες γραμμές.  

 Παράδειγμα: Διαχείριση διαβητικού ασθενούς 



Αν δεν γίνει αυτό από εμάς τότε εκτός από τα 
φάρμακα εκτός φαρμακείου θα δούμε πολύ 
σύντομα υπηρεσίες εκτός φαρμακείου! 

Η αγωνία του προέδρου της APhA για την 
απόκτηση καθεστώτος παρόχου στο σύστημα 
υγείας (Florida 29/03/2014) 

NHS: Any Qualified Provider 






