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Recenzja osiaggniecia naukowego
,Dostepnos¢ do farmakoterapii i ustug farmaceutycznych
w aspekcie ekonomicznym i spotecznym”

oraz aktywnosci naukowej dr. n. farm. Tomasza Zaprutko

Dr n. farm. Tomasz Zaprutko ukorczyt studia na Wydziale Farmaceutycznym Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu, a takze studia podyplomowe
_Marketing Strategiczny na Rynku Farmaceutycznym” na Uniwersytecie Ekonomicznym w
Pozhaniu. W 2015 roku obronit z wyréznieniem prace doktorska ,Farmakoekonomiczna ocena
kosztow terapii oséb ze zdiagnozowangq schizofreniq leczonych farmakologicznie oraz w
skojarzeniu z terapiq niefarmakologicznq”, ktéra zostata zrealizowana w Katedrze i Zaktadzie
Farmakoekonomiki i Farmacji Spotecznej Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu, a promotorem rozprawy byta Pani prof. dr hab. Elzbieta
Nowakowska. Z Katedra jest zwigzany od zakoriczenia studiéw, a obecnie petni w niej

obowigzki adiunkta.

Osiaggniecie naukowe

Wskazane przez Pana dr. n. farm. Tomasza Zaprutko osiagnigcie naukowe, w postaci cyklu
powigzanych tematycznie artykutow naukowych opublikowanych w czasopismach
naukowych, pod tytutem ,Dostepno$¢ do farmakoterapii i ustug farmaceutycznych w aspekcie
ekonomicznym i spotecznym” sktada sie tacznie z 6 prac (P1-P6 ponizej) opublikowanych w

recenzowanych pismach o zasiegu miedzynarodowym o facznej wartosci IF 10,242 i punktacji



MNiISW 345. Czesciowe lub wstgpne wyniki przedstawionych prac byty takze prezentowane w

formie komunikatéw ustnych na konferencjach naukowych.
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Ocena osiggniecia naukowego wymaga podkreslenia spéjnego charakteru cyklu prac,
wpisujacych sie w szeroki nurt farmacji spotecznej, i skupiajacych sig na dostgpie do lekéw
oraz racjonalnej farmakoterapii, w tym takze okreslonych przez kontekst i nastgpstwa
ekonomiczne. Niewatpliwie te kluczowe zagadnienia tacza zarébwno wyzwania uniwersalne,
jak tez problemy i uwarunkowania lokalne (narodowe lub regionalne).

Pozwole sobie rozpoczaé od pracy P6, ktora wypetnia zapotrzebowanie na dane dotyczace
opieki farmaceutycznej i aktywny udziat farmaceutow w procesie diagnostyczno-

terapeutycznym. Praca dotyczy najczestszej, zwigzanej z ryzykiem udaru mozgu, i niestety



ciagle niediagnozowanej optymalnie arytmii, jaka jest migotanie przedsionkow. Badanie
przeprowadzone wedtug mojej oceny z zachowaniem najwyzszych standardéw GCP (ang.
good clinical practice) objeto 10 aptek i bardzo liczna grupg chorych blisko pot tysigca. Wyniki
wskazuja na mozliwos¢ wykorzystania mobilnych rozwigzan w badaniu przesiewowym
chorych przez farmaceutow, ktérzy wspotpracujac z kardiologami moga przyczynic¢ sig do
poprawy identyfikacji chorych z tym zaburzen rytmu serca. Ocena wartoéci diagnostycznej
badania przesiewowego z zastosowaniem aplikacji mobilnej umozliwiajacej rejestracje jedno-
odprowadzeniowg EKG przez farmaceutow, objeta okreslenie specyficznosci, czutosci oraz
wartoéci predykcyjnych, co oczywiscie wymagato bliskiej wspotpracy z klinicystami. Korzystne
wyniki wskazujg na mozliwoéé rozszerzenia opieki farmaceutycznej takze w zakresie
identyfikacji chorych o wysokim ryzyku migotania przedsionkéw i wykorzystania aplikacji
mobilnych przez profesjonalistow opieki zdrowotnej — farmaceutéw — jak dzieje sie to juz w
niektorych krajach.

Kolejny obszar farmacji spotecznej, ktory jest przedmiotem osiggnigcia naukowego (prace P4
i P5), dotyczyt statusu i stosowania lekéw dostepnych w sprzedazy odrecznej (OTC —ang. over
the counter drugs). Jest to szczegélnie wazny obszar, poniewaz samoleczenie chorych wymaga
ich whaéciwej w tym zakresie edukacji, ktéra trudno sobie wyobrazi¢ bez zaangazowania
farmaceutow. Leki te czesto nie sa zalecane przez lekarzy i tym samym ,ostatnim”
profesjonalista medycznym, ktory moze wiasciwie w tym zakresie poinstruowac chorego jest
farmaceuta. Jeéli farmaceuci podkreslaja dualny (ta sama substancja czynna dostepna jako lek
na recepte i OTC), nie w petni czytelny status niektérych lekéw, to opinia ta powinna zwrocic
uwage regulatora. W dobie powszechnego dostepu do informacji, nie zawsze sprawdzonych i
wiarygodnych, mozliwosci zakupu lekéw poprzez internet, granice samoleczenia wymagaja
uwzglednienia opinii farmaceutow, ktorzy majg najlepsze rozeznanie w nawykach chorych
odnoénie do stosowania lekéw. Dotyczy to szczegolnie naszego kraju, gdzie popularnosé
preparatéw OTC jest bardzo duza, podobnie jak powszechne jest btedne przekonanie
pacjentéw o ich skutecznodci i bezpieczeristwie stosowania. Nie jestem zaskoczony, iz
furazydyna zostata wskazana jako lek o niewtaéciwej dostepnosci OTC. Stosowanie
antybiotykow i chemioterapeutykéw wymaga uwzglednienia perspektywy nie tylko
pojedynczego chorego, ale catej populacji, ktéra moze straci¢ w przypadku niekontrolowanej
i nieracjonalnej terapii prowadzacej do narastania opornosci. Ta perspektywa powoduje, ze

chory nie moze wtasciwie ocenié nie tyle indywidualnych, co spotecznych nastgpstw wtasnych




decyzji. Jesli wigc w opinii farmaceutow wprowadzenie statutu leku OTC jest nieprzejrzyste i
nieoptymalne, to jest to wazna obserwacja, ktéra wymaga uwzglednienia w procesach
rejestracji lekéw i przynajmniej powinna znalez¢ przetozenie na odpowiednie informowanie
chorych, co w swoich pracach potwierdzit dr n. farm. Tomasz Zaprutko. Z kolei naduzywanie i
uzaleznienie od lekéw jest tematem zupetnie kluczcowym w kontekscie dostepnosci lekow
OTC, szczegdlnie takich, ktére moga by¢ nielegalnie uzywane do produkgji narkotykéw (np.
pseudoefedryna w celu uzyskania metamfetaminy) lub odurzania (np. benzydamina nieobjeta
zmianami w ustawie o przeciwdziataniu narkomanii). Jestem przekonany, ze obserwacje dr. n.
med. Tomasza Zaprutko powinny byé przyczynkiem do zaréwno weryfikacji dostepnosci
niektérych lekéw jako OTC, jak i poprawy oraz systematycznego monitorowania sprzedazy
tych lekéw i wiasciwego informowania chorych o skutecznosci i bezpieczeristwie ich
stosowania. W kazdym tym aspekcie ,ani rusz bez farmaceuty”, wigc proponowana koncepcja
dostepnosci do lekéw wydawanych wytacznie przez farmaceute, jest jak najbardziej
uzasadniona i wymaga odpowiednich zmian legislacyjnych. Postulowane przez Habilitanta
gromadzenie elektronicznej informacji o sprzedazy lekéw OTC, a nie tylko dostgpnych na
recepte, w centralnej bazie danych moze istotnie ograniczy¢ nieprawidtowosci w sprzedazy.

Ceny lekéw, a doktadnie réznice w tym zakresie miedzy krajami, i wynikajacy z nich import
réwnolegty lekéw w krajach UE objetych wolnym, nieograniczonym przeptywem débr, rodzi
wazne konsekwencje, ktérym dr n. farm. Tomasz Zaprutko poswigcit wiele uwagi (prace P11
P3). Co zaskakujace, prac poréwnujacych ceny lekéw ciggle jest niewiele, poza tym te
dostepne szybko sig dezaktualizuja. Istnieje potrzeba systematycznego badania tego zjawiska.
Habilitant wykazat, ze wzgledne réznice w poziomie cen lekéw nie sg podyktowane wzgledami
ekonomicznymi i zamoznoscig mieszkancow poszczegblnych krajow, co przeczy zasadzie
réwnego i sprawiedliwego dostepu do lekéw w krajach UE oraz teorii ,free riding”. Z drugiej
strony bezwzglednie wyzsze ceny lekéw w krajach zamozniejszych UE, o ile spodziewane lub
przynajmniej niezaskakujgce, stanowig site napedowa handlu réwnolegtego lekami, a w
konsekwencji odwréconego tancucha dystrybucji i brakéw lekéw, co w naturalny sposob
najlepiej obserwuja farmaceuci. Habilitant odnotowat, ze najwieksze braki dotyczyty lekow
ratujacych zycie, w tym przeciwkrzepliwych, przeciwpsychotycznych oraz analogéw
insulinowych. Takie niekorzystne zjawiska wymagaja korekty rozwiazan systemowych.
Niestety wprowadzone w tym zakresie zmiany, np. Zintegrowany System Monitorowania

Obrotu Produktami Leczniczymi (ZSMOPL), nie nie sa optymalne i skuteczne w ocenie



farmaceutow. Wyzsze kary sg doéé naturalnym $rodkiem zaradczym, jednak alternatywne
rozwigzania — tworzenie kontyngentéw lekéw czy koncepcja podwaéjnych cen lekow — wydaja
sie by¢ niemniej atrakcyjne. Mysle, ze ten obszar moze byc ciekawym obszarem dalszej
dziatalnoéci naukowej dr. n. farm. Tomasza Zaprutko, ktory ilosciowo badajac postrzeganie
tego zjawiska przez farmaceutéw moze efektywnie prowadzic¢ dalsze badania i proponowa¢
zakres oraz zasady koniecznych zmian organizacyjno-systemowych.

W koricu zréznicowane lokalnie ceny i dostep do nierefundowanych szczepionek (praca P2)
stanowi istotne znalezisko, ktére jest aberracjg istniejagcego systemu lub objawem jego
nieefektywnego dziatania. Szczepionki sg szczegdlnymi technologiami medycznymi, zarowno
w zakresie produkcji, skutecznosci i spotecznych nastepstw ich stosowania. Refundacja
szczepionek jest istotnym wyzwaniem, poniewaz wigze sig takze z dostepem do zalecanych, a
nierefundowanych lub czeéciowo refundowanych szczepionek. Metody refundacji powinny
nie tylko zapewni¢ dostep do szczepionek, ale powinny sprzyjac wysokiemu odsetkowi
chorych, ktérzy chca i mogg poddaé sie szczepieniu. Ten problem w obecnych czasach
pandemii Sars-Cov-2 wybrzmienia ze zdwojong sita, kiedy dostep do nawet bezptatnej
szczepionki moze nie przetozy¢ sie na satysfakcjonujgce wyniki w zakresie jej
upowszechnienia. Habilitant badat gtéwnie roznice cen szczepionek nierefundowanych oraz
przyczyny tego zjawiska, wskazujgc na potrzebg rozwigzan legislacyjnych ujednolicajacych
ceny szczepionek, czy raczej zapobiegajacych istotnym ich réznicom, co ma fundamentalne

znaczenie dla upowszechniania sig tej skutecznej metody profilaktyki.

Aktywnos¢ naukowa

Zgodnie z zapisem art. 219 ust. 1 punkt 3 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce (Dz.U. 2020 poz. 85) ponizej przedstawiono podsumowanie istotnej
aktywnosci naukowej dr. n. farm. Tomasza Zaprutko.

W trakcie studiéw w zwigzku z realizowang praca magisterska podjat wspdtprace z Prof.
Romanem Lesykiem, Dziekanem Wydziatu Farmaceutycznego Narodowego Uniwersytetu
Medycznego im. Danyta Halickiego we Lwowie, oraz odbyt staz w Katedrze Psychiatrii,
Psychologii i Seksuologii Uniwersytetu Lwowskiego kierowanej przez Prof. Rostyslava
Bilobryvke (potwierdzone odpowiednimi listami referencyjnymi). W ramach prowadzonych
badan kosztéw chordb psychiatrycznych Habilitant rozwinat wspétprace naukowa z Prof. Olhg

Zaliska — kierownikiem Katedry Zarzadzania i Ekonomii w Farmacji, Technologii Lekowych i



Farmakoekonomiki Narodowego Uniwersytetu Medycznego im. Danyta Halickiego we Lwowie
oraz zatozycielka Ukrairiskiego Towarzystwa Farmakoekonomicznego. Nawigzat takze
wspotprace z zakresu farmacji spotecznej z zespotem Katedry Organizacji i Ekonomii w
Farmacji kierowanej przez Prof. Bohdana Hromovyka. W 2013 odbyt 2 miesigczny staz na
Uniwersytecie Christiana-Albrechta w Kilonii (Niemcy) oraz w Zentrum fir Integrative
Psychiatrie (patrz list referencyjny Prof. Robert Goder). Zebrane do$wiadczenia wykorzystat w
opracowaniu pracy doktorskiej, a takie do zainicjowania migdzynarodowego projektu
MINIATURA 1, ktérego dr n. farm. Tomasz Zaprutko byt kierownikiem. Wspotpraca
saowocowata takze ztozeniem wniosku w konkursie Beethoven na finansowanie polsko-
niemieckich projektéw naukowych.

W ramach opisanej powyzej wspotpracy dr n. farm. Tomasz Zaprutko odbyt pig¢ stazy o
tacznym czasie trwania 4,5 miesiagca, ktore zaowocowaty wspoétautorstwem 6 publikacji (IF=
10,35; MNiSW=325).

Na uwage zastuguje takze szeroka dziatalnos¢ dydaktyczna przeddyplomowa i podyplomowa
dr. n. farm. Tomasz Zaprutko, w tym np. wspoforganizacja studidw podyplomowych
_Marketing na rynku farmaceutycznym” rozpoczgtych w 2020 roku. Dodatkowo aktywnie
uczestniczyt, przygotowujac 6 rozdziatéw, w tworzeniu monografii ,Farmakoekonomika w
zarzadzaniu zasobami ochrony zdrowia” pod redakcja Prof. dr hab. Elzbiety Nowakowskiej.
Jest promotorem jednej pracy licencjackiej, 5 prac magisterskich, w tym wyrdznionych na
konferencjach Polskiegop Towarzystwa Farmakoekonomicznego, oraz promotorem
pomocniczym rozprawy doktorskiej. W koricu od 2015 roku jestem samodzielnym opiekunem
Kota Naukowego Farmakoekonomiki i Farmacji Spotecznej. Za pracg dydaktyczng otrzymat w
2019 wyréznienie ,Wyktadowca Roku” oraz zespotowa nagrode dydaktyczng Rektora
Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu (oprécz ktérych zdobyt
takze 6 innych nagréd, wyrdznier lub stypendiow).

Dr n. farm. Tomasz Zaprutko byt takze kierownikiem 3 projektow uczelnianych Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu, jednego finansowanego przez Narodowe Centrum Nauki oraz
jednego grantu naukowego firmy Paul Hartmann Polska Sp. z o0.0.

Obraz aktywnosci naukowej uzupetnia wspétpraca miedzyzaktadowa w ramach macierzystej
uczelni, zaangazowanie w prace Kota Naukowego Farmakoekonomiki i Farmacji Spotecznej,

liczne wyktady na zaproszenie, recenzje, piastowanie obowiazkéw sekretarza Ogolnopolskiej



Sekcji Farmakoekonomiki Polskiego Towarzystwa Farmaceutycznego oraz aktywnosci

popularyzujace nauke.

Podsumowujac, osiagnigcie naukowe ,Dostgpnos¢  do farmakoterapii i ustug
farmaceutycznych w aspekcie ekonomicznym i spotecznym”, jak i catoksztatt dorobku
naukowego dr. n. farm. Tomasza Zaprutko s3 w pefni wystarczajace do ubiegania sie¢ o
uzyskanie stopnia naukowego doktora habilitowanego. Whioskuje do Rady Doskonatosci
Naukowej Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu o dopuszczenia

dr. n. farm. Tomasza Zaprutko do dalszych etapéw postepowania habilitacyjnego.
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