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Rezumat

Rolul si functiile actuale ale farmacistului in sistemul de sanatate impune
implementarea in farmaciile comunitare a unui sistem informational
automatizat ca un suport multifunctional. Sistemele existente astazi in
farmacii au aspect vadit comercial si contin un numar nesemnificativ de
functionalitati, care ar oferi farmacistului posibilitati de exercitare a
sarcinilor sale profesionale cum ar fi rezolvarea problemelor
farmacoterapeutice ale pacientului, utilizarea cardurilor de sanatate ale
pacientilor, analiza prescriptiilor medicale, asigurarea colaborarii cu medicii
in folosul pacientului, implementarea conceptului de reteta electronica, etc.

Abstract
INFORMATIONAL SYSTEMS USED IN PHARMACIES IN THE REPUBLIC
OF MOLDOVA IN SUPPORT OF PHARMACIST PROFESSIONAL EXERCISE

The role and current functions of the pharmacist in the healthcare
system requires the implementation in the community pharmacies of an
automated information system as a multifunctional support. Existing
systems today in pharmacies have only a commercial appearance and
contain an insignificant number of functionalities that would give the
pharmacist the possibility to perform his professional tasks such as solving
the patient’s pharmaco-therapeutic problems, using the patient’s health
cards, analyzing medical prescriptions, ensuring collaboration with doctors
for the benefit of the patient, implementation of the electronic prescription
concept, etc.

Introducere

Actualitatea acestui studiu este determinata de rolul si functiile pe care le
are astazi farmacistul in sistemul de sanatate pe de o parte si posibilitatile si
conditiile de exercitare a acestor functii pe de ala parte. Profesia de farmacist a
fost si va fi una din cele mai nobile. Un farmacist are de executat atat sarcini
profesionale cat si umane. Specializarea lui presupune pe de o parte capacitati si
calitati profesionale de Inalta calitate, iar pe de alta parte menirea de a satisface
nevoile stringente privind apararea si mentinerea sanatatii colectivitatii,
acestea fiind finalitatea si justificarea profesiunii de farmacist.

Exercitarea profesiei de farmacist poate oferi mari satisfactii daca se
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realizeaza conform menirii ei, dand celui ce a imbratisat-o sentimentul unei
munci bine facute si a unei responsabilitati Tnalte care a fost satisfacuta.
Functia de farmacist este in primul rand o functie sociala care implica de la
bun inceput ca cel care o exercitd sa posede o veritabila vocatie de a se
preocupa de sanatatea oamenilor[1].

Pacientul si satisfacerea lui constituie ,motorul intregului mecanism”
pentru farmacist. Pe langa activitatea de ,comert in detaliu (identificarea,
stimularea si satisfacerea cererii), management (folosirea resurselor limitate
pentru eficientizarea activitatii in sine, pentru sustinerea eficienta a cerintelor
afacerii, angajatilor si pacientilor)” farmacia implica activitatea ,profesie in
slujba comunitatii (competents, dedicatie, responsabilitate)” [4].

Farmacistul isi angajeaza propria responsabilitate pentru fiecare
prescriptie medicald, pe care trebuie sa o controleze. El este profesionistul
sanatatii constituind ultima verigd in drumul medicamentului, sfatuind
bolnavul impotriva utilizarii defectuoase in specialitatile prescrise.

Nu este lipsit de importanta nici modul de administrare al
medicamentelor, atat In ceea ce priveste timpul optim de administrare, cat si
indicatia asupra modului in care bolnavul sa le utilizeze, si nici modul in care
ele trebuie pastrate pentru a asigura eficacitatea terapeutica optima.

Aceste sarcini deosebit de complexe in problema medicamentului, care
presupun un inalt grad de calificare, nu pot fi duse la indeplinire decat de
catre farmacist.

Pregatirea sa complexa si multilaterala nu are echivalent, din care cauza
el nu poate fi Inlocuit de alte cadre de specialisti sau de cadre care au o
pregatire medie de specialitate farmaceutica.

Farmacistul trebuie sa-si directioneze toata energia spre pacient,
focalizand Ingrijirea farmaceutica asupra acestuia.

Ce inseamna acest lucru? Nici mai mult, nici mai putin decat
profesionalism. Angajamentul profesional, perfectionarea serviciilor
specifice pacientului, documentarea aprofundata pentru a acorda ingrijire si
programe sociale de evaluare sunt doar cateva obiective pe care farmacistul
trebuie sa le aiba in vedere [2].

Toate acestea presupun ca farmacistul nu-si poate exercita in intregime
sarcinile sale decdt avand rolul determinant 1n activitatea farmaciei,
incepand cu organizarea si conducerea stiintifica a farmaciei, determinarea
necesarului de medicamente, prepararea si sfarsind cu eliberarea lor pana la
bolnav, respectiv asigurarea asistentei cu medicamente a populatiei.

Odata cu aparitia din ce in ce a mai multor medicamente industriale,
partea ,tehnica” a farmaciei a scazut in cazul farmacistului comunitar, avand
insa un rol din ce in ce mai important aspectele sale sociale. Desi farmacistii
au facut intotdeauna eforturi de a-si cunoaste pacientii iar publicul in mod
traditional a vazut farmacistul ca pe o sursa de informatii despre sanatate,
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acum se pune accent pe comunicarea empatica Intre pacient si farmacist [4].

Toti farmacistii au potentialul de a sfatui pacientii, au cunostintele,
posibilitatea si abilitate de a comunica. Ei trebuie sa devina constienti de
propriile lor puteri si sa identifice ariile In care trebuie sa se concentreze
pentru a deveni mai eficienti. Acest lucru impune o asigurare informationala
continua a specialistilor care poate fi realizata cu ajutorul unor sisteme
informationale avansate, care sa raspunda rigorilor de actualitate.

Aplicatiile tehnologiei informatiei au facut posibila realizarea unor
sisteme electronice care sa permita in multe state ale lumii schimbul de
informatii Intre pacienti, profesionisti din domeniul medical, organisme
guvernamentale sau societati de asigurare [8, 9]. Utilizarea acestor sisteme
integrate a avut un efect imediat de crestere a calitatii, sigurantei si eficientei
pacientului aceste beneficii au inclus detectarea precoce a epidemiilor,
imbunatatirea monitorizarii si a evaluarii managementului bolilor cronice,
imbunatatirea supravegherii medicamentelor aflate pe piata si rambursarea
cheltuielilor realizate de pacienti in sistemele respective de sanatate de catre
sistemele de asigurari sociale de sanatate [3].

Odata cu afilierea la standardele europene si internationale, institutiile si
intreprinderile farmaceutice din Republica Moldova s-au confruntat cu nevoia
de a-si asigura in mod independent necesitatea de informare, precum si de a-si
dezvolta propria strategie de comunicare pe piata farmaceutica avand ca
exemplu sistemele informationale utilizate in farmaciile statelor europene.

Adoptarea tehnologiei informatiei aduce, desigur, multiple beneficii pe o
sanatatii. Scopurile utilizarii ei ar fi legate de Imbunatatirea -calitatii
serviciilor pe care pacientul le primeste, cresterea eficientei si imbunatatirea

Scopul lucrarii

Scopul acestui studiu a fost analiza comparativa a sistemelor
informationale utilizate In farmaciile din Republica Moldova si propunerea
conceptuala a unui nou sistem, destinat inclusiv ca suport in activitatea
profesionala a farmacistilor. Pentru realizarea scopului au fost stabilite
urmatoarele sarcini:

1. Evidentierea principalelor functii realizate de catre farmacist in domeniul
activitatii lui profesionale;

2. Elaborarea continutului si functiilor de baza a unui sistem informational
automatizat In suportul activitatii profesionale a farmacistului in
farmaciile comunitare;

3. Analiza comparativa a continutului si functiilor realizate de sistemele
informationale automatizate existente astazi in exploatare in farmaciile
comunitare.
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Material si metode

Cercetarea a fost realizata in baza informatiilor relevante veridice
provenite din domeniul sanatatii, suportul metodologic si teoretico-stiintific
al acestui studiu fiind preluat din bazele de date cu profil farmaceutic si
medical.

Au fost utilizate trei metode de studii de baza:

v’ Metoda istoricd a permis studierea dezvoltarii tehnologiilor
informationale la nivel global si european, eficientei si strategiilor de
dezvoltare ale sistemelor informationale existente in farmaciile din tara,
inclusiv politicile si strategiile internationale de dezvoltare a domeniului.

v' Metoda analiticd a fost utilizata in cercetarea aspectelor de fezabilitate a
cadrului legislativ si a reglementarilor activitatilor de organizare a
asistentei farmaceutice populatiei pentru implementarea tehnologiilor
informationale, inclusiv prin prisma experientei si a perspectivelor
internationale ale domeniului.

v' Metoda observationald cu ajutorul careia s-a urmarit sistemic modul de
functionare a sistemelor de operare si s-a efectuat o analiza comparativa a
tuturor functiilor acestora.

Rezultate

Un model complex din punct de vedere al functiilor reprezinta sistemul
informational automatizat pentru farmacia comunitara ,MultiFarm” propus
de Compania "Soften Plus” din Romania [6]. Sistemul trebuie sa asigure
inregistrarea, culegerea, transmiterea, circuitul, prelucrarea si valorificarea
tuturor informatiilor din domeniul farmaceutic. Importanta sa poate fi usor
dedusa din faptul ca pentru functionarea normala a unui sistem avansat este
oportuna realizarea urmatoarelor activitati:

v' culegerea informatiilor;

v transmiterea informatiilor prin canalele adecvate la locul prelucrarii
acestora;

v' prelucrarea informatiilor in vederea analizei si elaborarii deciziilor;

v adoptarea deciziilor si transmiterea lor catre executori;

v' asigurarea controlului si Indeplinirii sarcinilor rezultate din decizii.

Pentru realizarea acestor activitati sistemul trebuie sa fie divizat in
cateva componente principale:

1. Date si informatii;

2. Circuite si fluxuri informationale;

3. Proceduri informationale;

4. Mijloace de tratare a informatiilor.

Date si informatii. Informatia, este componenta principald, mobilul
tuturor activitatilor farmaceutice. Informatia necesara farmacistilor este
compusa din caracteristicile medicamentelor, date despre pacienti, scheme
de tratament, interactiuni medicamentoase, nomenclator medicamente, etc.
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Aceasta informatie urmeaza a fi prelucrata si transmisa celor implicati In

activitatea farmaceutica cu ajutorul celorlalte compartimente.

Circuitele si fluxurile informationale vor asigura:

v’ deplasarea rapida a informatiilor intre elementele sistemului, la toate
nivelurile;

v’ asigurarea unei precizii corespunzatoare a informatiilor rezultate;

v’ sistematizarea si prezentarea datelor intr-o forma accesibila si
corespunzatoare cu modul in care vor fi utilizate.

Fluxul de informatii va permite urmarirea activitatilor desfasurate in
farmacie.

Informatiile farmaceutice continute in sistem trebuie sa fie ample, clare
si percepute rapid, in asa fel incat deciziile sa poata fi luate intr-un timp
optim.

Prin proceduri informationale se asigura prelucrarea si arhivarea
informatiei cu respectarea urmatoarelor caracteristici: detaliate, sofisticate,
formalizate, informatizate si operationale.

Mijloacele de tratare a informatiilor vor oferi posibilitatea de a culege,
prelucra, transmite si stoca informatia pentru a obtine rezultatele dorite.

Metodele utilizate pentru culegerea, depozitarea, prelucrarea si
transmiterea informatiilor isi vor dovedi utilitatea numai daca vor asigura
desprinderea de concluzii clare, Intr-un interval scurt si vor fi usor
interpretate de decidenti. In acest mod, sistemul informational va reprezenta
mijlocul indispensabil conducerii ce va permite sa se analizeze rapid si exact
o situatie complexa si sa se ia cele mai eficiente decizii impuse de
imprejurarile respective.

Fiecare farmacie sau retea de farmacii dispune de un sistem
informational propriu, dar acesta trebuie conceput si utilizat numai intr-o
stransa conexiune cu cele ale unitatilor cu care coopereaza. Se urmareste ca
deciziile tuturor unitatilor sa fie luate in conditiile cunoasterii realitatilor,
asigurandu-se o armonizare a legaturilor dintre participanti si reducerea
erorilor ce pot aparea.

Acest sistem v-a fi o solutie informatica sigura si completa, conceput sa
raspunda cerintelor activitatii curente de gestiune a farmaciilor.

Sistemul informational propus va fi constituit din 3 compartimente de
baza:

1. Compartimentul pentru gestiunea farmaciei. Include urmatoarele module:
Administrare, Baza de date - Pacienti, Furnizori, Stocuri, Nomenclator
medicamente, Reteta electronica.

2. Compartimentul pentru rapoartele farmaciei.

3. Compartimentul pentru urmarirea activitatii farmaceutice.

Prin functia de Administrare se asigura o configurare rapida a aplicatiei,
politica de drepturi cu posibilitati avansate de monitorizare si control,
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actualizari automate online si integrarea cu o gama larga de echipamente si

dispozitive.

Registrul Electronic Pacienti va contine informatii absolut necesare
personalului farmaceutic si medical care ajunge in contact cu pacientul si are
de luat decizii privind actul terapeutic ce urmeaza sa-1 faca, planul terapeutic
si eventualele interactiuni etc. Acest registru este planificat sa contina date
individuale ale pacientilor, intr-un format interoperabil, istoric medical,
istoricul medicatiei recomandate, rezultatele de laborator.

Un beneficiu direct al pacientului este faptul ca se poate realiza
identificarea listei de medicamente pe care a avut-o sau pe cea pe care Inca o
mai are in planul terapeutic si aceasta lista este disponibila in orice sistem de
ingrijire a sanatatii utilizat de pacientul respectiv (de stat sau privat), iar
informatiile vor fi disponibile in timp real.

Pentru formarea acestei functii v-a fi nevoie de anumite operatiuni:

e La eliberarea unei prescriptii medicale, medicii specialisti sau de familie
informeaza pacientii cu privire la beneficiile programului si le pun la
dispozitie formularele de participare la program.

e Pacientii completeaza formularul si isi dau acceptul pentru prelucrarea
datelor cu caracter personal de catre sistemul informational.

e Pacientii se prezinta la farmacie cu reteta medicala Insotita de formularul
de Inscriere in program, avand datele sale personale completate in
cabinetul medicului.

e Farmacistul opreste formularul si elibereaza cardul individual al
pacientului cu codul de bare personalizat. Tranzactiile efectuate de
pacient vor ramane in istoric de la prima operatiune.

Modulul Furnizori asigura gestionarea documentelor, incasari, plati, registru
de cas3, termen de expirare, analiza necesarului de medicamente si comenzi.

Modulul Stocuri include: formularea inventarului, transfer produse, fisa
elaborata a produsului, instructiuni ale medicamentelor, istoricul produselor,
centralizare retete, modul avansat pentru gestionarea comenzilor.

Functia Nomenclator de medicamente permite actualizarea automata a
listelor de medicamente, vizualizarea medicamentelor cu un nivel bogat de
detalii, organizarea pe grupe si categorii, filtrari avansate, grupari automate
pe criterii avansate de filtrare si selectie.

Un element important al sistemului va fi Reteta electronicd. Pacientul se
prezintd la farmacie; inmaneaza farmacistului exemplarul tiparit al retetei
electronice, pe care l-a primit de la medicul prescriptor farmacistului. Odata
cu implementarea cardului de sanatate, pentru cazul in care medicul i-a
eliberat prescriptia on-line cu semnatura electronica, nu va mai fi necesar ca
pacientul sa prezinte la farmacie si forma tiparita a retetei electronice,
accesul la reteta facandu-se prin autentificare in sistem cu ajutorul cardului.
Farmacistul deschide o noua sesiune de eliberare medicamente si are la
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dispozitie 20 minute sa elibereze reteta; dupa acest interval reteta este
automat retrasa in sistem. Farmacistul poate insa sa ,’coboare” din nou
reteta pentru eliberare prin scanarea codului de bare 2d, evident daca
asiguratul mai este inca in farmacie. La deschiderea sesiunii de eliberare a
medicatiei se incarca automat datele de identificare ale pacientului si datele
despre eliberarea retetei. Daca persoana care elibereaza medicamentele nu
are semndtura electronica va trebui sa inscrie datele sale de identificare
(nume, prenume) manual. Inainte de a prelua datele referitoare la medicatie,
inscrie datele de identificare ale persoanei care ridica medicatia (nume,
prenume), indiferent daca este persoana pe numele caruia a fost facuta
prescrierea sau o persoana imputernicita In acest sens de pacient.

Se trece la preluarea datelor referitoare la medicatie.

In cazul retetelor eliberate la cabinetul medicului, unde intreg continutul
retetei a fost transpus in codul 2D tiparit pe reteta, farmacistul scaneaza
acest cod si automat datele de pe prescriere se incarca in sistemul
informational al farmaciei, inclusiv medicamentele de eliberat.

Reteta electronica permite si ,eliberarea fractionata”. Astfel se pot
elibera doar o parte din medicamente, pacientul avand libertatea sa-si ridice
restul de medicamente in alta farmacie sau alte farmacii. ,Fractionarea” se
refera numai la medicamentele in sine, la DCI-uri sau Denumiri comerciale si
in nici un caz la o parte din cantitatea recomandata. Procedura de eliberare
de medicamente se incheie cu validarea retetei in sistem si cu imprimarea
acesteia. La tipdrire, automat se iInscrie pe formularul de eliberare de
medicamente (,'reteta de farmacie”) un cod de bare 2D care contine toate
datele 1inscrise in retetd, doar medicamentele eliberate in farmacia
respectiva. Daca nu are sau nu foloseste in acel moment semnatura
electronica extinsa, farmacistul semneaza si stampileaza formularele de
eliberare medicamente, apoi Inmaneaza pacientului sau persoanei care
ridicd medicamentele ,'reteta de farmacie” pentru a semna. In cazul retetei
fractionate, farmacistul, pana la implementarea cardului de sanatate,
tipareste si Inmaneaza pacientului un exemplar al formularului de eliberare
de medicamente cu care pacientul poate sa se adreseze altei farmacii de
unde va ridica si restul de medicamente. Acest formular, de fapt codul de
bare Inscris pe el are rol de ,’cheie de acces” in sistem unde o alta farmacie
vizualizeaza prescriptia urcata de medic si medicatia ce a ramas de eliberat.

0 alta functie absolut necesara medicilor si farmacistilor, va fi sistemul
de alerta la interactiuni medicamentoase, care va reduce esential riscul unor
erori de medicatie. Atunci cand un medicament din reteta ii potenteaza
efectul celuilalt sau provoaca efecte nedorite, automat preparatele
medicamentoase sunt plasate intr-un chenar rosu cu specificatia
,CONTRAINDICAT".

Functiile de baza a sistemelor informationale existente in farmacie e
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necesar de le completat cu noi functionalitati, care vor oferi farmacistului
posibilitati de a-si exercita in intregime sarcinile sale profesionale:

1. Rezolvarea problemelor farmacoterapeutice ale pacientului, pe baza
constituirii dosarului pacientului cu date complete (diagnostic, analize
de laborator, istoricul farmacoterapiei prescrise si automedicatiei);

2. Existenta prospectelor de medicamente in format electronic, ce pot fi
accesate In orice moment;

3. Optiune de folosire a Cardurilor de Sanatate - carduri personalizate ce
contin date despre pacient, medicatiile administrate etc.;

4. Evidenta computerizata (baza de date) privind pacientii arondati si
prescriptiile medicale;

5. Analiza stiintifica a prescriptiei medicale, In corelatie cu prescriptiile
anterioare introduse in computer (legalitate, coerentd, respectarea
precautiilor si contraindicatiilor, absenta interactiunilor, etc.);

Maxima securitate si corectitudine a datelor;
Eliminarea pierderii datelor datorate defectiunilor de retea prin
sistemul de replicare automata;

8. Legatura stransa si colaborarea cu medicul de familie in interesul

pacientului;

9. Completarea dosarului pacientului privind istoricul medicamentos;

10. Crearea si Intretinerea bazei de date privind sistemul de
farmacovigilenta;

11. Asigurarea securitatii informationale in cadrul formarii si exploatarii
sistemului;

12. Crearea, Intretinerea si integrarea bazei de date “Reteta electronica”;

13. Sistemul de alerta la interactiuni;

14. Asigurarea prezentei informatiei la zi, datorita actualizarilor
permanente;

15. Garantarea raportarii corecte si actualizata a datelor;

16. Minimizarea timpului de operare prin rapoarte complete, borderouri
predefinite, optiuni de verificare si corectare a erorilor, etc,;

17. Asigurarea prezentei schemelor de tratament, in cazul preparatelor OTC.
Avantajele implementarii unui astfel de sistem sunt urmatoarele:

e Cresterea eficientei si reducerea costurilor;

e Cresterea sigurantei si asigurarea calitatii produselor si serviciilor

farmaceutice;

e Cresterea productivitatii si scaderea costurilor operative;

e Scaderea utilizarii Inregistrarilor manuale;

e Reducerea erorilor de medicatie.
Astfel, un sistem integrat al informatiilor medicale si farmaceutice legate

de pacient si o baza de date a tuturor prescriptiilor care sa fie disponibile in

timp real oricarui farmacist, ar duce la un sistem de servicii de management
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al terapiei in care toate partile implicate pot interactiona, pacientul avand in
final servicii de sanatate sigure si eficiente.

In procesul asiguridrii calititii asistentei farmaceutice a pacientului
sistemul poate servi ca suport pentru managementul si monitorizarea
rezultatelor terapiei medicamentoase, asistenta informationala a pacientilor
despre medicamente si alte probleme legate de sanatate.

Sistemul informational v-a oferi flexibilitate, modularizare si un nivel
ridicat de consistenta a datelor, ceea ce reprezinta o premisa tehnica
deosebit de favorabila pentru farmaciile comunitare, un instrument eficient
de Imbunatatire a procesului de comunicare cu pacientul.

Implementarea deplina a sistemului va reprezenta o abordare practica
in contextul Tmbunatatirii imaginii farmaciei, prin oferirea unor servicii
avansate si va reprezenta un punct de pornire pentru imbunatatirea starii de
sanatate a populatiei.

Evaluand mediul de implementare a sistemelor informationale utilizate
actualmente in farmaciile comunitare din Republica Moldova am constatat ca
ele functioneaza intr-un mediu neomogen, ceea ce limiteaza vadit
posibilitatile de analiza si interventie. Ca urmare am stabilit ca activitatile de
implementare ale acestor tehnologii in sistemul de sanatate sunt sporadice,
fragmentate, fara continuitate si durabilitate. Aceste particularitati ale
implementarii si exploatarii sistemelor informationale sunt datorate, in mare
parte, imperfectiunii cadrului legal existent, lipsei motivarii in dezvoltarea
acestui domeniu, precum si deficientei de resurse, inclusiv umane, dar si a
lacunelor de coordonare/administrare a eforturilor in domeniu, care fac mai
dificila fortificarea si gestionarea eficientd a spatiului informational unic. in
acelasi timp, mediul de implementare a sistemelor informationale in
Republica Moldova este unul favorabil si are rezerve considerabile de
optimizare si dezvoltare a domeniului prin infrastructura tehnica relativ
adecvata, gradul inalt de motivare a populatiei de a utiliza tehnologii
electronice farmaceutice, experienta de realizari de proiecte in domeniu, etc.
Toate acestea ne orienteaza in plus spre elaborarea conceptului, structurii,
continutului si principiilor de exploatare a unui sistemului informational
avansat, aplicat In activitatea farmacistului din farmaciile comunitare,
structura si functiile caruia a fost expusa mai sus.

Actualmente in farmaciile din Republica Moldova se afla in exploatare
cateva modele de sisteme informationale, care ofera un acces rapid la
informatiile despre medicamente, raspund la fluctuatiile cererii si ofertei,
prezic volumul de achizitii si livrari si efectueaza unele analize de marketing,
etc. Din punct de vedere conceptual sistemele nu se diferentiaza substantial
intre ele, au fost elaborate ca raspuns la initiativa autoritatilor centrale de
stat pentru prevenirea circuitului ilegal al produselor farmaceutice pe piata.
Ulterior ele au fost modernizate si adaptate la conditii mai specifice pentru
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diferite segmente de pe piata farmaceutici. In linii generale se evidentiazi
trei grupe de sisteme: Sistemul informational elaborat de firma "Onix JCV”,
inclusiv cu unele adaptari, Sistemul informational “Medica” si Sistemul
informational elaborat in baza pachetului “1C”.

Conform datelor Agentiei Medicamentului si Dispozitivelor Medicale [5]
in tara activeaza peste 1100 farmacii comunitare, aproximativ repartizate in
felul urmator:

e Reteaua de farmacii Farmacia Familiei - 180 farmacii - Sistemul
informational “Medica”;

e Reteaua de farmacii Hippocrates - 134 farmacii - Sistemul informational
“1C”;

e Reteaua de farmacii Elody - 77 farmacii - Sistemul informational “1C”;

e Reteaua de farmacii Sanfarm-Prim - 15 farmacii - sistemul informational
“1C”;

e Reteaua de farmacii Gedeon Richter - 28 farmacii - sistemul
informational Onix;

¢ Reteaua de farmacii Felicia - 101 farmacii - Sistemul informational “Onix”

e Reteaua de farmacii Orient - 73 farmacii - Sistemul informational “Onix”
(adaptat)

e Alte farmacii - In jurul la 500 - Sistemul informational “Onix”

Sistemele utilizate au ca scop colectarea, stocarea, prelucrarea,
actualizarea si analiza datelor despre participantii la sistem, controlul
calitatii si evidentei realizarii medicamentelor.

Primul sistem informational introdus In farmaciile din Republica
Moldova a fost cel elaborat de firma “Onix”, care este o solutie completa de
gestionare informatica a tuturor activitatilor privind circulatia produselor
farmaceutice in farmacie. De la aparitia lui, aplicatia s-a impus drept liderul
de piata al industriei software farmaceutic, creand standardele actuale de
calitate si functionalitate. Insa cu timpul a aparut necesitatea implementarii
unor noi functii ale sistemului adaptate la noi cerinte ale pietei farmaceutice,
in asa mod au aparut sistemele “Medica” si “1C”.

Functiile realizate in cadrul sistemelor informationale existente:

1. Generator de rapoarte de analiza a Intregii activitati din farmacie;
2. Optiune de folosire a cardurilor de fidelitate - discount la vanzare,
acumulare puncte, etc.;
3. Posibilitatea centralizarii automate a tuturor vanzarilor din intregul lant
la centru;
4. Posibilitatea consultarii din farmacie a stocului curent din alte farmacii;
. Procesarea aprovizionarii intregului lant farmaceutic, plecand de la oferta
furnizorilor si ajungand pana la lansarea unei comenzi de aprovizionare;
6. Existenta unui nomenclator unic de medicamente si produse
parafarmaceutice la nivelul intregului lant;
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7. Optiune de folosire a politicii comerciale unitare;

8. Politica de adaosuri poate fi controlata si impusa de la centru, stabilirea
acestora se face arborescent, plecand de la tipul unui produs, grupa
acestuia si ajungand chiar pana la nivel de produs specific;

9. Crearea, Intretinerea si integrarea bazei de date “Medicamente
compensate”;

10. Formarea bazei de date despre prezenta/absenta medicamentelor pe
piata farmaceutica;

11. Optimizeaza comenzile privind achizitiile in functie de rulaj si de stocul
minim;

12. Asigura gestiunea corecta a intregii activitati din farmacie;

13. Prezenta unor clasificatoare de medicamente pe grupe farmacologice,
afectiuni, substante active etc,;

14. Identificarea specifica a produselor cu termenul de expirare apropiat;

15. Comenzi online catre furnizori;

16. Management optim al stocului datorita nomenclatorului unic de produse;

17. Sugestii de achizitii de catre comanda customizata si comenzi centralizate;

18. Existenta unor sugestii de propuneri adaugatoare (ex: la eliberarea
antibioticelor apare sugestia “Fluconazol”, la procurarea preparatelor
injectabile apare sugestia “Seringi”).

Sisteme existente au aceleasi principii de lucru, fara diferente
semnificative. Toate trei se actualizeaza permanent si sunt in continua
modernizare. Fiecare sistem este compus din doua parti: prima parte este
utilizata de farmacisti in procesul eliberarii medicamentelor, in care se ofera
informatii despre substantele active, doze, analogi, clasificarea ATC, prezenta
stocurilor in lantul de farmacii etc; cea dea doua partea este cea
administrativa, utilizata de sefii filialelor, managerii si farmacisti diriginti, si
este un generator de rapoarte de analiza a circulatiei produselor
farmaceutice in farmacie sau in intregul lant farmaceutic.

Dupa cum arata evaluarile, sistemele informationale existente au un aspect
vadit comercial si contin un numar nesemnificativ de functionalitati, care ar
oferi farmacistului posibilitati de exercitare a sarcinilor sale profesionale.

Desi atat scopul, cat si asteptdrile de la implementarea sistemelor
informationale au coincis spre o linie comund, aceea de a usura lucrul
farmacistului, de a creste eficienta si de a scadea frecventa erorilor ce pot
aparea in etapele legate de circulatia medicamentului, exista totusi si
anumite dezavantaje.

Baza de date Onix a indicat pentru anul 2013 ca aproximativ 25% din
erorile de medicatie raportate au avut si o componenta care a fost
determinata de utilizarea tehnologiei informationale. Cel mai adesea a fost
semnalata prezenta de coduri de bara gresite, erori legate de sistemul de
management computerizat sau de comenzi neclare ale programelor utilizate.
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Sistemele informationale existente, contin si lacune care influenteaza
activitatea farmacistului si duc la obtinerea unor rezultate eronate. Cele mai
importante neajunsuri sunt legate de actualizarile intarziate a informatiilor
din sistem, mediul de programare inchis, ceea ce creeaza complexitate in
domeniu, nivel scazut al informatiei oferite si nereplicarea datelor si a
informatiilor, ceea ce este esential in cazul unor defectiuni de retea.

Concluzii

1. Cresterea rolului farmacistului in sistemul de sanatate, schimbarea functiilor
lui in asistenta cu medicamente a populatiei au generat stringenta necesitate
de a elabora instrumente eficiente din domeniul tehnologiilor informationale
in asigurarea activitatii lui in cadrul farmaciilor comunitare.

2. Evaluarea experientei utilizarii tehnologiilor informationale indica
necesitatea implementarii masive a tehnologiilor in continud modernizare.
Sistemele informationale exploatate astazi in farmaciile comunitare, avand
un aspect functional vadit comercial necesita o esentiala modernizare in
domeniul elaborarii compartimentelor de asigurare informationala a
functiilor profesionale ale farmacistului de consiliere a pacientului, Ingrijiri
farmaceutice, conlucrare cu specialistii din mediul medical in toate
activitatile de Imbunatatire a sanatatii populatiei.

3. Cele mai importante bariere in dezvoltarea tehnologiilor informationale
in Republica Moldova sunt cele legislative, manageriale si economice. in
baza rezultatelor studiului cadrului strategic pentru implementarea
tehnologiilor informationale constatam ca sistemul sanatatii din
Republica Moldova are trasate sarcini strategice pentru implementarea
tehnologiilor informationale, care se regasesc in Strategia nationala de
edificare a societatii informationale ,Moldova Electronica”, Strategia de
dezvoltare a sistemului de sanatate in perioada anilor 2008-2017, Politica
Nationala de Sanatate din Republica Moldova, insa in prezent aspectele
strategice ale domeniului sunt depisite sau sunt descrise incomplet. In
acelasi timp, se constata lipsa cadrului normativ privitor la utilizarea
tehnologiilor e-Health in sectorul de sanatate, inclusiv implementarea
retetei electronice a pacientului si circulatia documentelor electronice.
Astfel, ralierea la recomandarile internationale si europene este
primordiala si vitala pentru dezvoltarea domeniului.

Cuvinte cheie: farmacist, asistenta farmaceutica, sistem informational,
informatie farmaceutica.

Bibliografie

1. Botezatu Maria, Rolul farmacistului in eliberarea medicamentelor in
noile conditii de prescriere (brand vs. D.C.I), http://pharma-
business.ro/rolul-farmacistului-in-eliberarea-medicamentelor-in-noile-
conditii-de-prescriere-brand-vs-dci/

FARMACIA ETICA: ISTORIE, REALITATI SI PERSPECTIVE

55




MANAGEMENT SI LEGISLATIE FARMACEUTICA

2. Consilierea pacientului in farmacia de comunitate, http://pharma-
business.ro/consilierea-pacientului-in-farmacia-de-comunitate/

3. Draganescu Doina, Timaru Lavinia, Dumitrescu lon-Bogdan. Tehnologia
informatiei aplicatd in domeniul farmaceutic. In “Practica farmaceutica”,
vol.4, Nr. 2, An 2011, p.131-135.
http://farma.com.ro/articles/2011.2/PF Nr-2 2011 Art-15.pdf

4. Profesia de farmacist - rolul ei In promovarea sanatatii,
http://www.rasfoiesc.com/sanatate/medicina/profesia-de-farmacist-
rolul-ei63.php

5. Resursele si activitatea sistemului farmaceutic din Republica Moldova -
Anuar statistic 2015.
http://amed.md/sites/default/files /Anuar%?20statiustic/ANUAR%2020
15.pdf

6. Sistem informatic pentru gestiunea lanturilor de farmacii,
http://www.netfarm.ro/multifarm/

7. Vatasescu Anca, Rolul farmacistului in farmacia cu circuit deschis,
https://www.revistagalenus.ro/practica-farmaceutica/rolul-
farmacistului-in-farmacia-cu-circuit-deschis/

8. ['pyanunkas EseHa, JsieKTpoHHU3aL M BCEU CTPaHHI,
http://remedium.ru/pharmacy/detail.php? ID=68952

9. IlponuH JIto60Bb, AITEYHBIN COPT,
http://remedium.ru/pharmacy/detail.php? ID=68558

56

FARMACIA ETICA: ISTORIE, REALITATI SI PERSPECTIV



