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#1/2021 (08.01.2021) 

 

 

 

Czy farmaceuci zostaną włączeni do procesu szczepień przeciwko 

COVID-19? 

 

 

 

Jaka jest nowa funkcjonalność systemu P1? 

 

 

 

Jakie są nowe ostrzeżenia podczas realizacji recept w systemie KS-

Apteka? 

 

 

 

Jakie zmiany w programie KS-Apteka pojawiły się w ostatnich 

dniach? 

 

 

 

Jakie jest stanowisko Urzędu Ochrony Danych Osobowych w sprawie 

nagrywania dźwięku w aptece? 

 

 

 

Czy wiecie, ile aptek zostało zamkniętych w ubiegłym roku? 

 

 

 
Czytajcie poniżej.... 
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Do Senatu trafił projekt ustawy, która umożliwi wykonywanie szczepień 

przeciw COVID-19 fizjoterapeutom, farmaceutom, higienistkom 

szkolnym i diagnostom laboratoryjnym. Zapis o rozszerzeniu grupy osób, 

które będą mogły przeprowadzać szczepienia przeciw COVID-19 m.in., o 

farmaceutów, pojawił dość niespodziewanie. Został wprowadzony jako 

poprawka podczas posiedzenia sejmowej Komisji Finansów Publicznych 15 

grudnia 2020 r. Rozpatrywała ona wtedy projekt ustawy o zmianie ustawy o 

szczególnych rozwiązaniach związanych z zapobieganiem, 

przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID-19, innych chorób zakaźnych oraz 

wywołanych nimi sytuacji kryzysowych oraz niektórych innych ustaw (druk 

sejmowy 828). Podczas posiedzenia poparcie dla poprawki wyraziła w 

imieniu Ministerstwa Zdrowia wiceminister Anna Goławska. 17 grudnia 

ustawę przekazano do Senatu (druk senacki 303). Zgodnie projektem do grupy 

zawodów, które będą mogły przeprowadzać szczepienia ochronne przeciwko 

COVID-19 zostaną dodani fizjoterapeuci, farmaceuci, higienistki szkolne i 

diagności laboratoryjni. Muszą oni jednak posiadać kwalifikacje, które na 

drodze rozporządzenia określi Ministra Zdrowia, uwzględniając konieczność 

zapewnienia bezpieczeństwa osób poddanych tym szczepieniom. Według 

Ministerstwa Zdrowia wydanie rozporządzenia będzie możliwe po wejściu w 

życie przepisów ustawy o zmianie ustawy. Na ten moment ustawa trafiła do 

Senatu i zostanie rozpatrzona 11 stycznia. W rezultacie farmaceuci będą mogli 

(po uzyskaniu odpowiednich kwalifikacji) wykonywać szczepienia przeciw 

COVID-19, jednak nie w aptekach. Farmaceuci będą mogli szczepić 

wyłącznie w dedykowanych do tego punktach, zgodnie z Narodowym 

Programem Szczepień przeciw COVID-19. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Z dniem 31 grudnia 2020 r. możliwa będzie realizacja przez pracowników 

medycznych obowiązku weryfikacji informacji o lekach, środkach 

spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobach 

medycznych przepisanych na recepcie w postaci elektronicznej 

świadczeniobiorcom, którzy ukończyli 75 rok życia oraz 

świadczeniobiorcom w okresie ciąży, a także uzyskanie dostępu do 

informacji o realizacji recepty (w postaci elektronicznej i papierowej), na 

której przepisano wspomniane produkty. 

Powyższe informacje udostępniane są pracownikom medycznym (lekarzom 

POZ, a za zgodą pacjenta wyrażoną przez Internetowe Konto Pacjenta – 

również specjalistom) w celu weryfikacji, przed wystawieniem recept dla 

powyższej kategorii świadczeniobiorców, jakie produkty są stosowane lub 

zalecane danemu pacjentowi, co ma znaczenie m.in. dla bezpieczeństwa i 

skuteczności leczenia pacjentów. Oznacza to możliwość wystawiania recept 

na bezpłatne leki, środki spożywcze specjalnego przeznaczenia żywieniowego 

oraz wyroby medyczne dla świadczeniobiorców, którzy ukończyli 75 rok 

życia oraz dla świadczeniobiorców w okresie ciąży także przez pracowników 

w ramach ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz leczenia szpitalnego w 

związku z zakończeniem leczenia szpitalnego, na zasadach określonych w 

ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej 
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finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2020 r. poz. 1398, z późn. 

zm.). 

Powyższa informacja została poprzedzona komunikatem Ministra Zdrowia 

dnia 1 października 2020 r. dotyczącym funkcjonalności systemu P1 dla 

recept 75+, którego treść dostępna jest pod adresem: 

https://www.gov.pl/web/zdrowie/komunikat-dotyczacy-funkcjonalnosci-p1-

dla-recept-75plus 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

W wersji KS-AOW 2021.1.2.4 dodano dodatkowe ostrzeżenia 

pojawiąjące się podczas nanoszenia w oknie kodów recepty papierowej 

uprawnienia S lub C. Ostrzeżenie przypomina, że realizacja recepty z 

uprawnieniem S lub C jest możliwa, gdy takie uprawnienie zostanie wpisane 

przez osobę do tego uprawnioną podczas wystawiania recepty. Osoba 

realizująca taką receptę nie może samodzielnie uzupełnić wspomnianych 

uprawnień. Ponadto Rozporządzenie w sprawie recept rozszerza ten katalog o 

uprawnienie WP oraz WE. 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Zmiany w module APW11 (2020.12.30 [2021.1.2.4]): 

• Na podstawie Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia 

2020 r. w sprawie recept dodano obsługę nowego uprawnienia 

Weteran poszkodowany w min 30% (WE) wydzielonego z 

uprawnienia IB. 

• Dodano dodatkowe ostrzeżenia przy ustawieniu w oknie kodów 

recepty papierowej uprawnienia S lub C. 

• Podstawowa sprzedaż leków - poprawki w inicjalizacji okna 

sprzedaży. 

  

Zmiany w module APW23 (2020.12.30 [2021.1.2.4]): 

• Dodano obsługę uprawnienia WE - weteran poszkodowany w min 

30%. 

 

Zmiany w module APW23 (2021.01.04 [2021.1.2.6]): 

• Poprawiono błąd Field UPRAW not found pojawiający się przy 

tworzeniu zestawienia Sprzedaż ze zbyt dużą marżą oraz Sprzedaż ze 

zbyt małą marżą. 

 

https://www.gov.pl/web/zdrowie/komunikat-dotyczacy-funkcjonalnosci-p1-dla-recept-75plus
https://www.gov.pl/web/zdrowie/komunikat-dotyczacy-funkcjonalnosci-p1-dla-recept-75plus
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Zmiany w module APW41 (2020.12.30 [2021.1.2.4]): 

• Dodano opcję Apw11.2.156 Wyświetlaj ostrzeżenie przy wyborze S i 

C dla recept papierowych. 

 

 
 
 

 

Prezes Śląskiej Izby Aptekarskiej skierował pytanie do prezesa UODO o 

możliwość nagrywania w aptece ogólnodostępnej w szczególności w izbie 

ekspedycyjnej wizji i fonii. Jeszcze przed wejściem w życie RODO Rada ŚIA 

uznała, za dopuszczalne nagrywanie w izbie ekspedycyjnej wizji bez fonii. 

Aktualnie do Śląskiej Izby Aptekarskiej zgłaszane są przypadki prowadzenia 

w aptekach nagrań wizji i fonii (audio i video). Zgodnie z opinią radcy 

prawnego izby jest to sprzeczne nie tylko z Dyrektywą WE i ustawą o ochronie 

danych osobowych, ale też z przepisami ustawy o ochronie praw pacjenta. Z 

odpowiedzi Prezesa UODO wynika, że jego stanowisko należy traktować 

tylko pomocniczo, gdyż wiążąca interpretacja może być wydana tylko w 

drodze decyzji administracyjnej po przeprowadzeniu postępowania 

administracyjnego. Wskazuje on jednak, że zainstalowanie monitoringu 

rejestrującego dźwięk w aptece będzie prowadziło do przetwarzania 

szeregu danych osobowych, w tym w szczególności danych dotyczących 

zdrowia, które zgodnie z RODO powinny zostać objęte większą 

(szczególną) ochroną. Zatem stosowanie audio-monitoringu może, w 

przypadkach nieuregulowanych przepisami prawa, zostać uznane za 

naruszenie prywatności oraz za nadmiarową formę przetwarzania 

danych, a co za tym idzie wiązać się z odpowiedzialnością nie tylko 

administracyjną i cywilną, ale również i karną. Nagrywanie za pomocą 

urządzenia rejestrującego nie tylko obraz, ale także dźwięk (jako działania 

głęboko ingerującego w prywatność osoby fizycznej) jest dopuszczalne w 

polskim prawie jako stosowane co do zasady wyłącznie przez uprawnione 

służby – wskazuje dyrektor UODO. 

 

 
 
 
 

 
 
 
 

 

 

W ostatnim miesiącu 2020 roku zostało zamkniętych 27 aptek i 7 punktów 

aptecznych. W sumie na dzień 4 stycznia 2021 wg danych rejestru aptek 

CEZ w Polsce funkcjonuje 13 397 aptek i punktów aptecznych 

(odpowiednio 12 202 i 1195). Dla porównania 2 stycznia 2020 było 12 589 

aptek i 1246 punktów. W ciągu roku ubyło więc 387 aptek i 51 punktów 

aptecznych. Statystyka na dzień 4 stycznia 2021 przedstawia się następująco 

(vs 1 grudnia 2020): 

• liczba aptek ogólnodostępnych aktywnych - 11 958 (-28) 

• liczba aptek aktywnych ze sprzedażą internetową - 244 (+1) 

• liczba aptek - status "oczekująca" - 6 (0) 

• liczba punktów aptecznych aktywnych - 1189 (-7) 

• liczba punktów aptecznych prowadzących sprzedaż internetową - 6 (0) 

• liczba punktów aptecznych - status "oczekujący" - 1 (-1) 

 

Dla porównania 2 stycznia 2019 były 13 203 apteki i 1308 punktów. W 

ciągu dwóch ostatnich lat ubyło więc 1001 aptek i 113 punktów 

aptecznych. 

 

 


