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До складу КП “Ліки України” входить аптечний склад, 72 аптеки, 82 аптечних пункти, 17 аптечних кіосків, співпрацює 431 ФАП.



Людські ресурси - це основний капітал підприємства.



Працює 704 чоловіки, провізорів – 262 та фармацевтів 197 чоловік.


Рівень атестаційної підготовки:


	
	Всього мають категорію
	Вища категорія
	1 категорія
	П категорія

	провізорів
	79%
	45%
	34%
	21%

	фармацевтів
	91%
	58%
	33%
	9%


Щоб отримати освіту, пройти інтернатуру, спеціалізацію треба витратити більше 48 тисяч гривень. Звичайно і  підхід молодого фахівця  - відпрацювати гроші, а не досконалюватись професійно.



Питання спеціалізації у фармації мабуть передчасне і потребує  глибокого вивчення.



Плинність кадрів в останній час пов’язана з підвищеною відповідальністю та складністю в роботі, яка пов’язана з багато профільністю.

Працювати в класичній аптеці (з виготовленням) чи  в аптечному кіоску ?



Аптечна мережа має самостійно забезпечити своє існування та ще вчасно сплатити всі податки:


	Питома вага валового прибутку в доході від реалі- зації товарів, робіт, послуг (торгові накла- дення)
	2005 р
	2006 р.
	2007 р.
	1 кв. 2008 р.

	
	19.95%
	19.44%
	18.98%
	18.8%



З таблиці видно, що маржа зменшується, це наслідок необгрунтованої конкуренції.

	Націнка на всю номенклатуру
	2005 р.
	2006 р.
	2007 р.
	1 кв. 2008 р.

	
	29.2%
	28.3%
	27.6%
	28.3%


	Націнка на ліки, ціни на які регулюються
	18.7%
	14.3%
	14.5%
	13.6%


	Питома вага ліків, ціни на які підлягають державному ре-

гулюванню у за- гальному т/об.
	15.4%
	18.7%
	21.6%
	22%



Націнка зменшується, а кількість ліків, що регулюються збільшується.


Аптечна мережа комунального підприємства “Ліки України” купити ліки у виробника сьогодні не може (крім заводів “Біофарма”, Червона зірка”, “Біолек”) і то піднімають ціни,  мабуть не зовсім  вигідно з такими об’ємами працювати. Зауважу – оплата за товар своєчасна. А це все посередники.

Сьогодні є три переліки це:

1. національний перелік (життєво-необхідні);

2. лікарські засоби, які можуть закуповувати за бюджетні кошти;

3. перелік лікарських засобів ціни на які підлягають державному регулюванню.

Приємно, що зараз над цим питанням працює комісія, хотілося би щоб роздрібна мережа не стала знову заручником в ціноутворенні. Ціна – це широкий аспект, а націнка в аптеці – це вже останній штрих, за який всі невдоволення від споживачів отримує рецептар.


Головні витрати:

	
	2005 р
	2006 р
	2007 р
	1 кв.2008 р

	Комунальні послуги
	115%
	114%
	133%
	129.3%

	Оренда
	111%
	119%
	101%
	108.7%

	Бензин
	156%
	101%
	110%
	136.2%




Це все та інше, включаючи і контроль якості треба покривати своєю націнкою.


Основне завдання галузі – це надання високоякісної та доступної медикаментозної допомоги ЛПЗ та населенню.


“Доступно” – ми вже перевиконали, (економічна доцільність 15-18 тис. населення на аптеку – маємо до 2000 чол.)



Маємо державну програму забезпечення населення лікарськими засобами до 2010 року., концепцію розвитку фармацевтичного сектору.


А продовжуємо підміняти програму ефективного забезпечення хворих якісними ліками торгівлею, яка регулюється лише рекламою. Що яскраво спостерігається на аптечному асортименті, коли іде коливання попиту в залежності від реклами, а ефективні ліки попадають в розділ “забутих”. А ще 2007-2008 р.р. можна назвати роками БАДів.



Рецептурний відпуск. Етичні питання.



Реєстрація і термін придатності.


Аптека з виготовленням.


Сільска аптечна мережа (42 с/аптеки).



Відпуск наркотиків – психотропів.


Пільгове забезпечення.



Штрих кодування.



Державний контроль за діяльністю аптечної мережі.

