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W trakcie prac zespotu pojawita
sie rekomendacja (autorstwa
Naczelnej Rady Lekarskiej)
catkowitego zakazu reklamy
lekow OTC i suplementéw diety.

Executive summary

Mozliwosel 1 zakres reklamy produktéw leczniczych w krajach czlonkowskich
Unii Europejskiej — a wigc takze 1 Polski — sa $cigle uregulowane przez przepisy
wspdlnotowe, ktére zostaly wprost przeniesione do znowelizowanej ustawy Prawo
Farmaceutyczne. W ww. ustawie szczegélowo zostato opisane m.in. pojecie produktu
leczniczego (leku).

Suplementy diety formalnie nie sa uznawane za produkty lecznicze, dlatego podlegaja
zupelnie innym regulacjom niz leki. Z tego powodu obszar reklamy tych produktéw
nie jest tak $cile regulowany jak lekéw, co moze stwarzaé¢ pole do naduzyé,
wynikajacych z réznych interpretacji zbyt ogélnych 1 rozproszonych przepiséw.
Obecnie zasadnicza regulacja wspélnotowa dotyczaca tego rodzaju reklamy jest
Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego 1 Rady w sprawie przekazywania
konsumentom informacji na temat zywnosci. W polskim ustawodawstwie nie ma
definicji reklamy suplementu diety.

Krajowa Rada Radiofonii 1 Telewizji, w raporcie dotyczacym reklamy lekéw
1 suplementéw diety z kwietnia 2016 roku, na ogét pozytywnie ocenita sposéb
reklamowania lekéw dostepnych bez recepty, natomiast zglosita szereg zastrzezen
do sposobu reklamowania suplementéw diety. Wkrétce po opublikowaniu raportu
KRRiT, w czerwcu 2016 roku Minister Zdrowia powolal zespét ds. uregulowania
reklamy lekéw, suplementéw diety 1 innych §rodkéw spozywczych oraz wyrobéw
medycznych.

Zadaniem powolanego zespolu bylo opracowanie projektu zmian przepiséw
prawnych wzmacniajacych ochrong praw konsumentéw oraz zwigkszajacych nadzér
nad rynkiem suplementéw diety. W trakcie prac zespolu pojawita si¢ rekomendacja
(autorstwa Naczelnej Rady Lekarskiej) catkowitego zakazu reklamy lekéw OTC
1 suplementéw diety. Zakaz reklamy lekéw miatby skutkowaé zmniejszeniem
konsumpcjilekéw OTC 1 suplementéw diety, ktéra, w opinii pomystodawcéw zakazu,
jest w Polsce nadmierna.

W ocenie Instytutu Badad nad Gospodarka Rynkowa najwazniejsze skutki
wprowadzenia zakazu reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety to:
* spadek wartosci produkcji w przemysle farmaceutycznym o okoto 1,7 mld
ztotych rocznie,
* spadek przychodéw budzetu panstwa z tytulu podatkéw od szeroko
rozumianej branzy farmaceutycznej o co najmniej kilkadziesiat mln ztotych,
* spadek innowacyjnoséci 1 pogorszenie konkurencyjnosci migdzynarodowej
polskiego przemystu farmaceutycznego,
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istotne ograniczenie mechanizméw konkurencji na krajowym rynku
farmaceutycznym,

spadek sprzedazy na rynku aptecznym o okoto 1,9 mld zlotych, znaczne
pogorszenie rentowno$ci branzy aptekarskiejilikwidacja czgécinierentownych
aptek,

spadek przychodéw w branzy komunikacji marketingowej o okoto 10 procent
1 pogorszenie sytuacji finansowej mediéw (szczegdlnie mediéw publicznych),
pogorszenie si¢ sytuacji finansowe) pacjentéw poprzez pozbawienie ich
informacji o lekach, w tym o pojawiajacych si¢ nowosciach rynkowych, oraz
informacji o oferowanych przez producentéw 1 dystrybutoréw promocjach

cenowych.

Instytut Badahn nad Gospodarka Rynkowa negatywnie ocenia pomyst

wprowadzenia w Polsce zakazu reklamy lekéw OTC i suplementéw diety.

Oprécz konsekwencji wymienionych powyzej 6w zakaz stalby w sprzecznosci

z obowiazujacymiw Unii Europejskiej regulacjami prawnymi i polska konstytucja.

W ocenie IBnGR alternatywa dla regulacji prawnych wprowadzajacych restrykcyjny

zakaz reklamy lekéw OTC1suplementéw diety jest skuteczna, wspélna samoregulacja

wypracowana przez branze: farmaceutyczng oraz komunikacji marketingowe;.

W  takim kodeksie powinny znalezé si¢ przynajmniej niektére propozycje

sformutowane przez zespét powotany w Ministerstwie Zdrowia, m.in.:

zakazuzywaniamarek parasolowych dlaproduktéwleczniczychisuplementéw
diety,

odpowiedzialno$¢ podmiotu wprowadzajacego produkt do obrotu za wszelkie
materialy reklamowe zlecone do emisjj,

wprowadzenie do kazdej reklamy obowigzkowego komunikatu informujacego,
czy dany produkt jest lekiem czy suplementem diety,

wprowadzenie w reklamach suplementéw diety podobnych ograniczen
jak w reklamach lekéw (np. zakaz wykorzystywania wizerunku lekarza,
naukoweca, farmaceuty itp.),

ograniczenie czasowe liczby reklam produktéw farmaceutycznych w jednym

bloku reklamowym lub w godzinow_ym limicie reklam.

INSTYTUT BADAN NAD GOSPODARKA RYNKOWA 3

W ocenie IBnGR alternatywa
dla regulacji prawnych
wprowadzajacych restrykcyjny
zakaz reklamy lekéw OTC

i suplementéw diety

jest skuteczna, wspélna
samoregulacja wypracowana
przez branze: farmaceutyczna
oraz komunikagji
marketingowe;j.



1. Wprowadzenie

Instytut Badari nad Gospodarka Rynkowa od wielu lat zajmuje si¢ ocena wplywu
zmian regulacyjnych na sektory i branze, ktérych zmiany te dotycza, oraz na cala
polska gospodarke. W prezentowanym raporcie ocenie takiej poddane zostaly
proponowane zmiany przepiséw prawnych polegajace na wprowadzeniu catkowitego
zakazu reklamy lekéw dostepnych bez recepty (OTC, ang. over the counter) oraz
suplementéw diety.

Intencja wprowadzenia zakazu reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety ma by¢
ograniczenie nadmiernego spozycia tego typu produktéw farmaceutycznych. W ocenie
pomystodawcéw zakazu to wlasnie reklama lekéw 1 suplementéw dostgpnych bez
recepty jest gléwnym powodem znaczacego wzrostu ich konsumpcji'. Nadmierna
konsumpcja produktéw farmaceutycznych, ktére nie zostaly zaordynowane przez
lekarza moze stanowi¢ zagrozenie dla zdrowia pacjentéw. Tym negatywnym skutkom
spotecznym przeciwdziataé ma postulowany zakaz reklamy.

Prezentowany raport jest analiza ekonomiczna, a wigc nie odnosi si¢ do kwestii,
ktére maja charakter medyczny. Ocena argumentéw przedstawianych przez
pomystodawcéw zakazu reklamy ma w raporcie charakter ograniczony, a elementy
tej oceny pojawiaja sie tylko w wypadkach, gdy wiaza si¢ z analiza ekonomiczna.
Zawarta w raporcie analiza obejmuje wplyw postulowanego zakazu na krajowy
przemyst farmaceutyczny, branze z nim powiazane, a takze na szeroko rozumiang
branze¢ komunikacji marketingowej. Podjeto tez prébe przelozenia powyzszych
efektéw branzowych na skutki w skali makroekonomicznej — przede wszystkim
w odniesieniu do efektéw fiskalnych oraz zwigzanych z rynkiem pracy.

Raport przygotowany przez IBnGR kierowany jest do szerokiego kregu odbiorcéw
— zaréwno do opinii publicznej, jak 1 decydentéw majacych wplyw na ksztattowanie
prawaw Polsce. Mamy nadziejg, ze stanie si¢ on waznym glosem w dyskusji dotyczacej
ewentualnego wprowadzenia w Polsce zakazu reklamy lekéw OTC i suplementéw
diety.

Raport powstal przy wspélpracy z organizacjami branzowymi reprezentujacymi
konsumentéw, producentéw oraz dostawcéw ustug marketingowych: TAA Polska.
Miedzynarodowe Stowarzyszenie Reklamy, Zwiazek Pracodawcéw Branzy
Internetowej IAB Polska, Stowarzyszenie Komunikacji Marketingowej SAR,
Zwiagzek Stowarzyszen Rada Reklamy, Krajowa Izba Gospodarcza, Konfederacja
Pracodawcéw Lewiatan.
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2. Analiza stanu prawnego

Regulacje prawne dotyczace reklamy lekéw

Kwestie zwigzane z reklama produktéw leczniczych sa w Unii Europejskiej scisle
uregulowane. Naczelnym aktem okre§lajacym zasady reklamowania lekéw jest
Dyrektywa 2001/85/WE Parlamentu Europejskiego ( Rady = dnia 6 listopada 2001 roku
w aprawte wapdlnotowego kodeksu 0dnoszqcego sig do produktdw leczniczych stosowanych u ludz.
Dyrektywa ta wprowadzita harmonizacje przepiséw dotyczacych reklamy lekéw
w panstwach cztonkowskich. Zapisy z dyrektywy zostaly transponowane do polskiego
ustawodawstwa do ustawy Prawo Farmaceutyczne’.

Prawo Farmaceutyczne jest obecnie najwazniejszym aktem regulujacym zasady
prowadzenia reklamy lekéw w Polsce. Potwierdza to réwniez Ustawa z dnia 29 grudnia
1992 roku o radiofonil ( telewizji (wraz z pézniejszymi zmianami)®, w ktérej mowa o tym,
ze zakazane jest nadawanie przekazu handlowego produktéw leczniczych, w zakresie

regulowanym przez ustawe z dnia 6 wrzesnia 2001 roku — Prawo Farmaceutyczne®.

Prawo Farmaceutyczne szczegélowo precyzuje pojecie produktu leczniczego
(leku) — jest to substancja lub mieszanina substancji, przedstawiana jako posiadajaca
wlasciwoscl zapobiegania lub leczenia choréb wystepujacych u ludzi lub zwierzat lub
podawana w celu postawienia diagnozy lub w celu przywrécenia, poprawienia lub
mod_yﬁkacji ﬁzjo]ogicznych funkcji organizmu poprzez dzialanie farmako]ogiczne,

immunologiczne lub metaboliczne®.

Rozdzial IV Prawa Farmaceutycznego zostal catkowicie po§wigcony kwestii reklamy
produktéw leczniczych. Zgodnie z art. 52 ust. 1 reklama produktu leczniczego jest
dziatalno$é polegajaca na informowaniu lub zachecaniu do stosowania produktu
leczniczego, majaca na celu zwigkszenie: liczby przepisywanych recept, dostarczania,
sprzedazy lub konsumpcji produktéw leczniczych. W art. 63 zostaly zawarte zasady,
ktérymi nalezy kierowa¢ sie podczas prowadzenia reklamy produktu leczniczego:

* nie moze wprowadzaé w blad, powinna prezentowaé produkt leczniczy
obiektywnie oraz informowaé o jego racjonalnym stosowaniu,

* nie moze polegaé na oferowaniu lub obiecywaniu jakichkolwiek korzysci
w sposéb posredni lub bezposredni w zamian za nabycie produktu leczniczego
lub dostarczanie dowodéw, ze doszto do jego nabycia,

* nie moze by¢ kierowana do dzieci, ani zawieraé zadnego elementu, ktéry jest
do nich kierowany,

* reklama produktu leczniczego bedaca przypomnieniem pelnej reklamy, poza
jego nazwa wlasng 1 nazwa powszechnie stosowana moze zawieraé¢ tylko
znak towarowy niezawierajacy odniesienn do wskazan leczniczych, postaci
farmaceutycznej, dawki, haset reklamowych lub innych tresci reklamowych.
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W art. 55 ustawa dodatkowo uszczegélawia, do jakich zasad nalezy si¢ stosowaé

w trakcie prezentacji reklamy produktu leczniczego kierowanej do publicznej

wiadomos$ci. Reklama taka nie moze polegaé na:

prezentowaniu produktu leczniczego przez osoby znane publicznie,
naukowcéw, osoby posiadajace wyksztalcenie medyczne lub farmaceutyczne
lub sugerujace posiadanie takiego wyksztalcenia,

odwolywaniu si¢ do zalecedn o0séb znanych publicznie, naukowcéw, oséb
posiadajacych wyksztalcenie medyczne lub farmaceutyczne lub sugerujacych
posiadanie takiego wyksztalcenia.

Ponadto reklama produktu leczniczego kierowana do publicznej wiadomosci nie

moze zawileraé tresci, ktére:

sugeruja, ze:

- mozliwe jest uniknigcie porady lekarskiej lub zabiegu chirurgicznego,
zwlaszcza przez postawienie diagnozy lub zalecanie leczenia w drodze
korespondencyjnej,

- nawet osoba zdrowa przyjmujaca produkt leczniczy poprawi swdj stan
zdrowia,

- nieprzyjmowanie produktu leczniczego moze pogorszy¢ stan zdrowia
danej osoby; zastrzezenie nie dotyczy szczepied, o ktérych mowa
w art. 57 ust. 2,

- produkt leczniczy jest §rodkiem spozywczym, kosmetycznym lub
innym artykutem konsumpcyjnym,

- skuteczno$¢ lub bezpieczeristwo stosowania produktu leczniczego
wynika z jego naturalnego pochodzenia;

zapewnilaja, ze przyjmowanie produktu leczniczego gwarantuje wlasciwy
skutek, nie towarzysza mu zadne dzialania niepozadane lub ze skutek jest
lepszy albo taki sam, jak w przypadku innej metody leczenia lub leczenia
innym produktem leczniczym;

moga prowadzié¢ do blednej autodiagnozy przez przytaczanie szczegélowych
opiséw przypadkéw 1 objawéw choroby;

odnosza si¢ w formie nieodpowiedniej, zatrwazajacej lub wprowadzajace)
w blad, do wskazan terapeutycznych;

zawieraja niewlasciwe, niepokojace lub mylace okreslenia przedstawionych
graficznie zmian chorobowych, obrazen ludzkiego ciata lub dziatania produktu
leczniczego na ludzkie ciato lub jego czescel.

Zgodnie z zapisami art. 57 ust. 1 zabrania si¢ kierowania do publicznej wiadomosci

reklamy dotyczace;:

produktéw leczniczych wydawanych wylacznie na podstawie recepty,
zawierajacych srodki odurzajace 1 substancje psychotropowe,
umieszczonych na wykazach lekéw refundowanych, zgodnie z odrebnymi

INSTYTUT BADAN NAD GOSPODARKA RYNKOWA



przepisami, oraz dopuszczonych do wydawania bez recept o nazwie
identycznej z umieszczonymi na tych wykazach.

Dzialajac na podstawie zapiséw artykutu 59 Prawa Farmaceutycznego, Minister
Zdrowia okreslit Rozporzqgdzeniem = dnia 21 listopada 2008 roku w sprawie reklamy produktéw
leczniczych” m.in.:
* warunki 1 formy reklamy produktéw leczniczych kierowanej do publicznej
wiadomosci, niezbedne dane, jakie reklama powinna zawierad,
* sposéb przekazywania reklamy oraz
* dokumentacj¢ bedaca podstawa do wprowadzenia na terytorium
Rzeczypospolite) Polskiej prébek produktéw leczniczych przeznaczonych do
dostarczania w ramach reklamy.

Z przedstawionych informacji wynika, ze regulacje prawne obowiazujace w Polsce
praktycznie uniemozliwiaja kierowanie do publicznej wiadomosci reklam lekéw,
ktére moglyby mie¢ niekorzystny wplyw na zdrowie konsumentéw. Trzeba tez
podkresli¢, ze zapisy w polskim ustawodawstwie dotyczace produktéw leczniczych
sa zgodne z wytycznymi unijnymi.

Regulacje prawne dotyczace suplementéw diety

Suplementy diety nie sa produktami leczniczymi, dlatego podlegaja zupelnie
innym regulacjom niz leki. W mysl zapiséw Ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 roku

¥ za suplement diety uwaza si¢ §rodek spozyweczy,

0 bezpieczertstwie Zywnodet [ Zywienia
ktérego celem jest uzupelnienie normalnej diety, bedacy skoncentrowanym zZrédtem
witamin lub skladnikéw mineralnych lub innych substancji wykazujacych efekt
odzywczy lub inny fizjologiczny, pojedynczych lub zlozonych, wprowadzany do
obrotu w formie umozliwiajacej dawkowanie, w postaci: kapsulek, tabletek, drazetek
1 w innych podobnych postaciach, saszetek z proszkiem, ampulek z ptynem, butelek
zkroplomierzem 1w innych podobnych postaciach ptynéwiproszkéw przeznaczonych
do spozywania w malych, odmierzonych ilosciach jednostkowych, z wylaczeniem
produktéw posiadajacych wlagciwosci produktu leczniczego w rozumieniu przepiséw
prawa farmaceutycznego’.

W polskim ustawodawstwie nie ma definicji ,reklamy suplementu diety”, tak jak
to ma miejsce w przypadku produktéw leczniczych. Obecnie zasadnicza regulacja
dotyczaca tego rodzaju reklamy jest Rozporzgdzenie Parlamentu Europejokiego { Rady nr
1169/2011 z dnia 25 paZdziernika 2011 r. w sprawte przekazywania konsumentom informacy
na temat zywnodel (...)". Zgodnie z art. 7 ust. 3 Rozporzadzenia, ktéry dotyczy
rzetelnego informowania o ZzZywnos$ci, informacje na temat zywno$ci nie moga
przypisywaé jakiemukolwiek $rodkowi spozywczemu wlasciwoséci zapobiegania
chorobom lub leczenia choréb ludzi, badz tez odwolywac si¢ do takich wlasciwosci.
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Reklamy suplementéw

diety nie powinny zawierac
tresci sugerujacych ich
whasciwosci lecznicze.
Suplementy posiadajace takie
whasciwosci podlegatyby
odpowiednim zapisom Prawa
Farmaceutycznego.

Innymi stowy reklamy suplementéw diety nie powinny zawierad tredci sugerujacych
ich wlasciwosci lecznicze. Suplementy posiadajace takie wlasciwosci podlegalyby
odpowiednim zapisom Prawa Farmaceutycznego. Zgodnie z art. 3a — do produktu
spelniajacego jednoczesnie kryteria produktu leczniczego oraz kryteria innego
rodzaju produktu, w szczegélnosci suplementu diety, kosmetyku lub wyrobu
medycznego, okreslone odrebnymi przepisami, stosuje si¢ przepisy niniejszej ustawy
(Prawa Farmaceutycznego).

Suplementy diety podlegaja innym uregulowaniom prawnym niz produkty lecznicze.
Obszar reklamy tych produktéw nie jest tak $cigle regulowany, jak to ma miejsce
w przypadku lekéw, co moze stwarzaé pole do pewnych naduzyé¢, wynikajacych
z réznych interpretacji czgsto zbyt ogélnych 1 rozproszonych przepiséw.

Regulacje prawne a stan faktyczny

25 kwietnia 2016 roku Krajowa Rada Radiofonii 1 Telewizji opublikowata raport na
temat reklamy lekéw i suplementéw diety''. W raporcie stwierdzono m.in., ze:

* reklamy lekéw dostepnych bez recepty zawieraja odpowiednie oznakowanie
1 zawleraja wymagane prawem ostrzezenia — na dole ekranu pojawia sig
stosowny komunikat, ktéry jest réwniez odczytywany przez lektora,

* leki nie byly prezentowane przez osoby znane publicznie czy tez osoby
posiadajace wyksztalcenie medyczne lub farmaceutyczne,

* w wigkszo$ci przekazy handlowe zawieraja informacje o przeznaczeniu
specyfiku, sposobie dzialania reklamowanego preparatu czy tez szybkosci
dzialania preparatu.

Zastrzezenia budzily reklamy dotyczace suplementéw diety. Do najczescie)
formutowanych zarzutéw wobec reklam tych artykuléw naleza:

* brak wyraznej informacji, ze reklama dotyczy suplementu diety,

* nieczytelne informacje na temat dawkowania, pochodzenia produktu, sktadu
czy przeciwwskazan,

* niektére reklamy nawigzywaly do sSrodowiska medycznego (prezentacja przez
absolwentéw akademil medycznej badZ prezentacja w aptece), co mogloby
sugerowad, ze reklama dotyczy produktu leczniczego.

Minister Zdrowia, bioragc pod uwage konieczno$é wprowadzenia zmian prawnych
wzmacniajacych ochrong praw konsumenta oraz zwigkszajacych nadzér nad rynkiem
suplementéw diety, powotal Zarzadzeniem z dnia 2 czerwca 2016 roku'? zespét ds.
uregulowania reklamy lekéw, suplementéw diety 1 innych srodkéw spozywczych
oraz wyrobéw medycznych. Zadaniem Zespotu bylo opracowanie projektu zatozen
do zmian aktéw prawnych dotyczacych reklamy lekéw, suplementéw diety, innych
$rodkéw spozywezych oraz wyrobéw medycznych, a takze innych produktéw, ktére
sa prezentowane jako posiadajace ich wlasciwosci. W raporcie'® Zespét stwierdzit, ze
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konieczne jest wprowadzenie zmian legislacyjnych dotyczacych reklamy lekéw

i suplementéw diety w celu zapewnienia ochrony konsumentéw tych produktéw.

Do najwazniejszych probleméw z zakresu obecnych praktyk reklamowych Zespét

zaliczy}:

brak efektywnych $rodkéw nadzorczych nad reklama, w szczegdlnosei
w zakresie reklamy suplementéw diety 1 wyrobéw medycznych,

czeste przypadki wystepowania reklamy wprowadzajacej w blad poprzez
upodabnianie suplementéw diety 1 wyrobéw medycznych do lekéw,
zwigkszajaca sig¢ liczbe reklam lekéw 1 suplementéw diety w $rodkach
masowego przekazu,

brak dostosowania przepiséw do obecnych realiéw (np. prowadzenia reklamy
w Internecie),

brak zadowalajacego poziomu wiedzy wsréd pacjentéw 1 profesjonalistéw
medycznych, co do réznicy pomiedzy suplementami diety a produktami

leczniczymi.

Zespé6t zarekomendowat wprowadzenie nastgpujacych zmian legislacyjnych:

1.

W zakresie reklamy wszystkich kategorii produktéw, ktérych dotyczyly prace
zespolu (wybrane rekomendacje):

* zwigkszenie efektywnosci nadzoru nad reklama,

* zakazanie uzywania tzw. marek parasolowych dla produktéw o réznym
statusie prawnym (tj. wspélnych nazw handlowych dla produktéw
leczniczych 1 suplementéw diety/wyrobéw medycznych),

* doprecyzowanie zasad prowadzenia reklamy w Internecie,
w tym na portalach spolecznodciowych oraz wprowadzenie zasady
odpowiedzialnoéci podmiotu wprowadzajacego produkt do obrotu za
materialy umieszczane w Internecie,

* doprecyzowanie, iz wobec reklamy produktu niebedacego produktem
leczniczym, ale prezentowanego w sposéb sugerujacy jego wlasciwosci
lecznicze, maja zastosowanie przepisy rozdzialu 4 ustawy — Prawo
farmaceutyczne.

W zakresie reklamy wszystkich kategorii produktéw leczniczych (wybrane
rekomendacje):

* wprowadzenie zakazu emitowania reklam produktéw leczniczych
zaréwno w kanatach tematycznych przeznaczonych dla oséb ponizej
18. roku zycia, jak 1w inn_ych kanatach pomigdz_y programami
skierowanymi dla widzéw w tej kategori wiekowej,

* wprowadzenie zakazu sugerowania, ze jesli lek pomdégl jednej osobie,
to dla innej osoby bedzie réwniez skuteczny.

3. W zakresie reklamy suplementéw diety 1 innych srodkéw spozywczych:

* wprowadzenie analogicznych ograniczen do tych, ktére obowiazuja
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Préba wprowadzenia
catkowitego zakazu reklamy
lekow bytaby sprzeczna

z obecnie obowiazujaca
Konstytucjg RP.

w wypadku reklamy lekéw (np. zakaz wykorzystywania w reklamie
wizerunku oséb wykonujacych zawéd medyczny, naukowcéw 1 oséb
znanych publicznie),

* wprowadzenie w kazdej reklamie obowiazkowego komunikatu
(ostrzezenia), informujacego o statusie prawnym produktu,

* przeniesienie kompetencji do wydawania decyzji w sprawie reklamy
suplementéw diety 1 innych $rodkéw spozywczych na Gléwnego
Inspektora Sanitarnego.

W trakcie prac Zespolu pojawita sie réwniez rekomendacja wprowadzenia
calkowitego zakazu reklamy lekéw 1 suplementéw diety. Gléwnym oredownikiem
tej idel jest Naczelna Rada Lekarska. W swoim stanowisku stwierdza, ze ,nalezy
rozwazy¢ wprowadzenie w Polsce zakazu reklamy lekéw dostepnych bez recepty,
wyrobéw medycznych oraz suplementéw diety. Jezeli wprowadzenie takich zmian
musialoby wymaga¢ zmian przepiséw prawa Unii Europejskie), to z uwagi na
wage problemu nalezy niezwlocznie podjaé dzialania zmierzajace do zmiany tych
przepiséw, aby dawaly one paistwom czlonkowskim prawo do wprowadzenia
ograniczen reklamy takich produktéw, w tym réwniez catkowitego zakazu reklamy

kierowanej do spoteczeristwa”“.

Préba wprowadzenia catkowitego zakazu reklamy lekéw bylaby sprzeczna z obecnie
obowiazujaca Konstytucjag RP (zasada swobody dziatalno$ci gospodarczej). Bytaby
tez niezgodna z obowiazujacym prawem unijnym. W swoim wyroku'® Trybunal
Sprawiedliwo$ci orzekl bowiem, ze krajowe regulacje panstw czlonkowskich
dotyczace reklamy produktéw leczniczych nie moga byé bardziej restrykcyjne od
zapiséw Dyrektywy 2001/85/WE. Ostatecznie propozycja wprowadzenia catkowitego
zakazu reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety nie znalazla si¢ w koricowych
rekomendacjach Zespolu ds. uregulowania reklamy lekéw, suplementéw diety
1 innych $rodkéw spozywczych oraz wyrobéw medycznych.
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3. Reklama jako element konkurencji rynkowej

Konkurencja rynkowa jest niezbednym warunkiem rozwoju zaréwno pojedynczych
sektoréw, w ramach ktérych konkuruja poszczegdlne firmy, jak i catej gospodarki.
Méwiac najprosciej, konkurencja rynkowa jest to proces polegajacy na tym, ze
poszczegélne firmy daza do przygotowania ofert korzystniejszych od innych pod
wzgledem ceny, jakosci lub innych charakterystyk oferowanego produktu lub ustugi.
Ma to oczywiscie na celu wplynigcie na wybér dokonywany przez nabywcéw débr
1 ustug — najczedcie) przez konsumentéw.

Teoria ekonomii wskazuje na caly szereg, zaré6wno bezpogrednich, jak 1 posrednich,
pozytywnych efektéw dzialania rynkowego mechanizmu konkurencji. Wymienié¢ tu
nalezy przede wszystkim:
* poprawe jako$ci oferowanych wyrobéw 1 ustug,
* stala tendencje do obnizania cen zwigzana z presja cenowa wywierang przez
konkurentéw,
* systematyczne obnizanie kosztéw produkeji wynikajace z potrzeby obnizania cen,
* postep technologiczny 1 zwigzane z tym zwigkszanie srodkéw przeznaczanych
na B+R — kazdy chce udoskonali¢ swéj produkt lub znaczaco obnizy¢ koszty
jego produkeji,
* eliminacje z rynku nieefektywnych uczestnikéw, przez co poprawia sie
efektywnosé poszczegdlnych sektoréw, a w efekcie catej gospodarki.

Konkurencja rynkowa przynosi takze efekty posrednie, widoczne w  skali
makroekonomicznej. Nizsze ceny débr 1 ustug na rynkach konkurencyjnych skutkuja
nizsza inflacja w skali calej gospodarki, a przez to wplywaja na wzrost sity nabywczej
ludnosci. Wigksza sita nabywcza to z kolei mozliwosé zakupu wigkszej liczby
produktéw, a zatem wigksza produkcja 1 szybszy wzrost gospodarczy. Efektem
szybszego rozwoju sa z kolel m.in. nizsze bezrobocie czy lepsza sytuacja budzetu
panstwa.

Wskazane powyzej dzialania firm, majace na celu unowoczeénianie i poprawe jakosci
produktéw, lepsze dostosowanie ich do potrzeb nabywcéw czy zmniejszanie kosztéw
produkcji 1 obnizanie cen, sa skuteczne tylko wtedy, jesli z informacjami na ten
temat mozna dotrzeé do szerokiego grona potencjalnych nabywcéw. Podstawowym
narzedziem stuzacym firmom do tego typu komunikacji z konsumentami
w gospodarce rynkowej sa oczywiscie réznorodne dziatania marketingowe, z ktérych
najwazniejszym jest reklama. Podmioty dzialajace na rynku, podejmujac decyzje
strategiczne, np. o nowej ofercie, cenach, promocjach, musza z tego typu informacja
dotrze¢ do klientéw, w innym bowiem wypadku wszelkie dzialania marketingowe
w zasadzie tracg sens. Na podstawie tych informacji konsumenci podejmuja najlepsze

dla siebie decyzje.
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Ograniczenie czy zakaz reklamy
produktéw lub ustug stanowi
bez watpienia ograniczenie
dziatania rynkowego
mechanizmu konkurencji.

Zakaz reklamy stanowi bariere
wejscia na rynek dla nowych
podmiotow.

Abstrahujac na chwile od rynku produktéw farmaceutycznych, ograniczenie czy
zakaz reklamy produktéw lub ustug stanowi bez watpienia ograniczenie dzialania
rynkowego mechanizmu konkurencji, a w konsekwencji powoduje, ze skala
wskazanych powyzej pozytywnych efektéw konkurencji rynkowe) jest mniejsza.
W skrajnych przypadkach efekty te moga catkowicie zaniknaé. Negatywny
wplyw takiego zakazu widoczny bedzie przede wszystkim w sektorze, do ktérego
bezposrednio si¢ odnosi. Ograniczenie konkurencji rynkowe) moze skutkowad:

* pogorszeniem oferty produktowej,

* spadkiem innowacyjnosci produktéw,

* wzrostem cen tych produktéw.

Wszystkie negatywne skutki wynikajace z ograniczania konkurencji przede
wszystkim odczuwaja odbiorcy produktéw, czyli konsumenci. Dla firm dziatajacych

w takim sektorze oznacza to pogorszenie warunkéw do rozwoju 1 wolniejszy wzrost.

Ponadto zakaz reklamy stanowi bariere wejscia na rynek dla nowych podmiotéw
oferujacych nowe produkty, gdyz znaczaco ogranicza nowym graczom mozliwos¢é
dotarcia do konsumentéw z odpowiednia informacja na ich temat. Ograniczenie
mozliwosci komunikacji marketingowe) nowych produktéw wplywa wiec negatywnie
na sktonno$é¢ do wchodzenia na rynek przez nowych inwestoréw, przez co ogranicza
mozliwosci rozwojowe sektoréw 1 negatywnie wplywa na konkurencyjnosé calej

gospodarki.

Efekty posrednie ograniczenia konkurencji w danym sektorze przenosi¢ si¢ moga
na cala gospodarke, a sifa ich oddzialywania w skali makro zalezna jest od tego, jak
duze znaczenie dla gospodarki ma dany sektor. Mechanizm transmisji negatywnych
bodzcéw konkurencyjnych polega przede wszystkim na oddzialywaniu sektora na
branze z nim powiazane, a wigc przede wszystkim dostawcéw czeéel, pétproduktéw
itp. oraz producentéw débr komplementarnych w stosunku do produktéw danego
sektora. W efekcie zakres negatywnych efektéw w gospodarce zwigksza si¢ (nie jest
ograniczony Jedynie do sektora, ktérego dotycza zmiany regulacyjne), a co za tym
idzie, znajduje to odzwierciedlenie we wskaznikach makroekonomicznych. Efekty
makroekonomiczne najczeséciej dotycza rynku pracy 1/lub maja charakter fiskalny.
W tym drugim przypadku negatywny wplyw ograniczenia konkurencji skutkuje
mniejszymi wplywami podatkowymi — dotyczy to zaréwno podatkéw bezposrednich,
jak 1 posrednich.

Przemyst farmaceutyczny to sektor, w ktérym natezenie konkurenc)i jest bardzo
duze, cho¢ nie wszystkie segmenty rynku farmaceutycznego dzialaja na normalnych
zasadach rynkowych. Na przyklad segment lekéw refundowanych (czy szerze): lekéw
wydawanych na recepte), w ktérym takze toczy si¢ walka konkurencyjna, opiera sig
na innych niz rynkowe zasadach. Normalna rynkowa konkurencja toczy si¢ natomiast
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w segmencie lekéw OTC 1 suplementéw diety, ktére sa dostepne w aptekach oraz
w innych punktach sprzedazy. Zaburzenie mechanizméw konkurencyjnych w tym
segmencie poprzez zakaz reklamy moze wigc w istotny sposéb negatywnie wplynaé
na ten segment rynku — jak zostato wskazane powyzej — pogarszajac zaréwno sytuacje
konsumentéw, jak 1 producentéw.
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4. Skutki wprowadzenia zakazu reklamy lekéw OTC i suplementéw
diety dla wybranych branz i dla pacjentéw

Ewentualne wejscie w zycie zakazu reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety
spowodowatoby szereg istotnych skutkéw ekonomicznych dla podmiotéw
dziatajacych na rynku farmaceutycznym (producentéw, dystrybutoréw hurtowych
1 sprzedawcéw detalicznych), a takze w branzach z nim powiazanych oraz dla
konsumentéw. Czeé¢ z tych konsekwencji mozna w sposéb obiektywny oszacowad,
w przypadku pozostalych nalezy poprzesta¢ na wskazaniu kierunku zmian, ktére
nastapia w wyniku ewentualnego wejscia w zycie nowych regulacji.

Konsekwencje dla producentéw lekéw

Instytut Badad nad Gospodarka Rynkowa podjal si¢ préby oszacowania wplywu
ewentualnego wprowadzenia zakazu reklam lekéw 1 suplementéw diety na
przedsigbiorstwa, ktére zajmuja si¢ ich wytwarzaniem w Polsce. Przeprowadzona
symulacja ma charakter ekonomicznej analizy statycznej, tj. ogladu teoretycznej
sytuacji, w ktérej przy wszystkich pozostalych warunkach niezmienionych
w poréwnaniu do realnie istniejacych (ceteris paribus) oszacowano warto§é
przychodéw krajowego przemyslu farmaceutycznego w hipotetycznych realiach
funkcjonowania zakazu reklamy. Inaczej méwiac, dokonano poréwnania dwéch
wielko$ci: faktycznie odnotowanej warto$ci przychodéw krajowego przemyshu
farmaceutycznego z szacunkiem teoretycznej wartosci przychodéw w warunkach
zakazu reklamy.

Wedlug danych Polskiego Zwiazku Producentéw Lekéw Bez Recepty PASMI
warto$¢ aptecznego rynku farmaceutycznego wyniosta w 2015 roku 28,8 mld
zlotych. Na kwote te sktadata si¢ warto$é sprzedazy lekéw na recepte, lekéw OTC,
suplementéw diety, artykutéw medycznych oraz kosmetykéw aptecznych. W tym
samym czasie warto§¢ aptecznego segmentu produktéw bez recepty wyniosla
okoto 12,3 mld zlotych'. Do sprzedazy tego segmentu zaliczamy: leki OTC,
suplementy diety, artykuly medyczne oraz kosmetyki apteczne. Wartoé¢ sprzedazy
aptecznej lekéw OTC wyniosta w tym czasie okoto 6,0 mld zlotych, a wartosé
aptecznej sprzedazy suplementéw diety — okolo 2,8 mld zlotych. Lacznie wartoéé
aptecznej sprzedazy dwéch grup produktéw, ktérych reklama mialaby zostaé
oblozona zakazem, czyli lekéw OTC i suplementéw diety, wyniosta w 2015 roku
okolo 8,8 mld zlotych w cenach detalicznych, co stanowilo niemal 72 procent
sprzedazy aptecznej produktéw bez recepty.

Zaréwno leki z grupy OTC, jak i suplementy diety sprzedawane sa jednak nie tylko
w aptekach. Wedlug szacunkéw IBnGR sprzedaz poza aptekami stanowié moze
okoto 15 procent wartosci rynku produktéw OTC w Polsce. Oznaczaloby to, ze
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calkowita wartoéé rynku lekéw OTC i suplementéw diety wyniosta w 2015 roku
okolo 10,4 mld zlotych w cenach detalicznych.

Produkty z grupy OTC stanowia gléwne zrédlo zysku dla aptek. W warunkach
nacisku administracyjnego na spadek cen lekéw wydawanych na recepte leki z tej
grupy oblozone sa znacznie nizszymi marzami niz produkty OTC. Wedtlug danych
firmy badawczej PharmaExpert $rednia warto§¢ marzy w aptece w segmencie
sprzedazy produktéw OTC wyniosta w 2015 roku okoto 31 procent”. Zalozy¢
nalezy, ze w warunkach konkurencyjnego rynku podobng rentowno$é odnotowuje
cala sprzedaz produktéw OTC, zaré6wno na rynku aptecznym, jak 1 pozaaptecznym.
Szacowac zatem mozna, ze warto$¢ sprzedazy lekéw bez recepty 1 suplementéw diety
wyniosta w 2015 roku okoto 7,9 mld zlotych po odliczeniu marzy, a wigc w cenach
producentéw. Warto$é ta w przyblizeniu jest réwna przychodom krajowych
producentéw lekéw ze sprzedazy produktéw OTC 1 suplementéw diety.

Ewentualne wprowadzenie zakazu reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety
bez watpienia wplyneloby na ograniczenie wielkosci ich spozycia. W najbardziej
prawdopodobnym scenariuszu zatozy¢ nalezy, ze znacznie wigkszy spadek spozycia
dotyczylby segmentu suplementéw diety, a spadek w grupie lekéw bez recepty byltby
mniejszy. Dla potrzeb dalszych szacunkéw zalozono, ze w przypadku catkowitego
braku reklamy spozycie suplementéw diety byloby nizsze o 35 procent od notowanego
obecnie, a spozycie lekéw bez recepty byloby nizsze o 15 procent od obecnego'.
Lacznie, dla calej grupy lekéw OTC 1 suplementéw diety ograniczenie spozycia
wyniosloby zatem okolo 21 procent. Przy nalozeniu tego zalozenia na wartosci
sprzedazy z 2015 roku oznaczaloby to sprzedaz o wartosci 6,2 mld ztotych w cenach
producentéw (wobec 7,9 mld ztotych odnotowanych realnie w 2015 roku).

Dla producentéw lekéw réznica miedzy faktycznymi przychodami ze sprzedazy
produktéw OTCisuplementéw diety a pokazanymiwyzej teoretycznymi przychodami
w warunkach funkcjonowania zakazu reklamy lekéw stanowitaby ubytek, bedacy
bezposrednig konsekwencja zmiany prawa. Przy opisanych zalozeniach wyniéstby
on okolo 1,7 mld zlotych. Biorac pod uwage, ze w 2015 roku przychody krajowego
przemystu farmaceutycznego ze sprzedazy produktéw wyniosty ponad 12,9 mld
zlotych, zmniejszylyby si¢ one do kwoty 11,2 mld zlotych, czyli 0 12,9 procent.

Zauwazy¢ jednak nalezy, ze dlugookresowe skutki ewentualnego funkcjonowania
zakazu reklamy bylyby jeszcze bardziej dotkliwe. Reklama jest bowiem jednym
z podstawowych zrédel wzrostu sprzedazy na rynku farmaceutycznym, zwlaszcza
w badanych segmentach. Zakaz reklamy uderzytby zatem przede wszystkim
w dynamike wzrostu, ograniczajac ja w sposéb znaczacy. Biorac pod uwage
statystyczny efekt multiplikacji spadku dynamiki w kolejnych latach, luka pomiedzy
wielko$cig rynku bez reklam a wielkoscig rynku, na ktérym funkcjonowalyby
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Wprowadzenie zakazu reklamy
lekéw OTC oraz suplementéw
diety podcietoby kolejne zrédto
finansowania wydatkéw na
badania i rozwé;.

Ostabienie innowacyjnosci
krajowych producentéw lekéw
statoby w sprzecznosci
zjednym z priorytetow strategii
gospodarczej rzadu, jakim jest
wspieranie innowacyjnosci

i rozw6j innowacyjnych firm.

reklamy, stawalaby si¢ coraz wigksza. Dzialoby sig¢ tak dlatego, ze do nizszych baz
statystycznych corocznie dopisywane bylyby nizsze procentowo wzrosty.

Nizsze przychody krajowych wytwércéw lekéw nie pozostalyby bez znaczenia dla
ich konkurencyjnosci, zaré6wno na rynku krajowym, jak 1 na rynkach eksportowych.
Podstawowym wyznacznikiem konkurencyjno$ci w przemysle farmaceutycznym jest
bowiem stopiefi jego innowacyjno$ci. Warunkowany jest on wartoscig wydatkéw
na badania 1 rozwdj, realizowanych w gléwnej mierze z zyskéw przedsigbiorstw.
Wytwarzanie lekéw OTC 1 suplementéw diety stanowi najbardziej zyskowna czesé
produkeji krajowych przedsigbiorstw farmaceutycznych. Ograniczenie sprzedazy
w tym segmencie stanowiloby zatem uderzenie w jedno z istotniejszych Zrédet

finansowania rozwoju przedsiebiorstw.

Przywota¢ nalezy w tym miejscu przykltad negatywnego szoku popytowego,
ktéry dotknat krajowy przemyst farmaceutyczny wraz z wejsciem w zycie ustawy
refundacyjnej w styczniu 2012 roku'. Pojawila si¢ wéwczas silna presja na obnizanie
przez producentéw cen lekéw refundowanych. W efekcie zyskowno$¢ na tej grupie
produktéw gwaltownie si¢ pogorszyta. Jednym ze skutkéw tego pogorszenia
byly oszczednosci poczynione przez firmy sektora. Nie omingly one wydatkéw na
badania 1 rozwé), ktére po 2012 roku gwattownie spadly. Drugim skutkiem spadku
zyskownosci sprzedazy lekéw refundowanych bylo potozenie wigkszego nacisku na
rozw6j w przedsigbiorstwach dzialéw produkujacych leki bez recepty 1 suplementy
diety. Segment ten, jak wspomniano wcze$niej, odznacza si¢ wyzszym poziomem
zyskownoscl, jako ze brak jest tu czynnikéw administracyjnych ograniczajacych
poziom cen, a gk’)wnym ich wyznacznikiem jest poziom rynkowej konkurencji.
Ewentualne wprowadzenie zakazu reklamy lekéw OTC oraz suplementéw diety
podcigtoby kolejne zZrédlo finansowania wydatkéw na badania 1 rozwé;.

Uwzgledniajac fakt, ze przemysl farmaceutyczny jest jednym z najbardziej
innowacyjnych sektoréw w Polsce, spadek jego innowacyjnosci odbije sig¢ negatywnie
na poziomie Innowacyjno$ci calej polskiej gospodarki. Kolejne ograniczenie
wydatkéw na badania 1 rozwéj w firmach farmaceutycznych oznacza, ze w mniejszym
stopniu beda one inwestowaé w rozwéj nowoczesnych lekéw biotechnologicznych,
ktére stanowia obecnie kluczowy kierunek rozwoju generycznego przemystu
farmaceutycznego na §wiecie. W praktyce oznacza to, ze w ciggu kilku lat polscy
producenci lekéw utraca szanse konkurowania z zagranicznymi producentami, ktérzy
rozwijaja obecnie intensywnie swoje leki biotechnologiczne. Ponadto oslabienie
innowacyjnoéci krajowych producentéw lekéw staloby w sprzecznosdci z jednym
z priorytetéw strategii gospodarczej rzadu, jakim jest wspieranie innowacyjnosci

1 rozwd) innowacyjnych firm.
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Konsekwencje dla aptek i innych podmiotéw sprzedajacych leki OTC
i suplementy diety

Jak wspomniano weczesnie), catkowita warto$§é sprzedazy aptecznej wyniosta
w 2015 roku 28,8 mld ztotych. Na kwote te skladala si¢ warto$é¢ sprzedazy lekéw
na recepte (refundowanych i petnoplatnych), lekéw wydawanych bez recepty,
suplementéw diety, artykuléw medycznych oraz kosmetykéw aptecznych. Z kwoty
tej 6,0 mld zlotych przypadalo na sprzedaz lekéw OTC, a 2,8 mld zlotych na sprzedaz
suplementéw diety. Lacznie sprzedaz lekéw bez recepty i suplementéw diety
stanowila zatem okolo 30,6 procent calej sprzedazy aptecznej.

Zalozono réwniez, ze rynkowa wartoé¢ sprzedazy lekéw bez recepty 1 suplementéw
diety w wyniku obowiazywania zakazu reklamy bylaby mniejsza od notowane)
w obecnych warunkach o okolo 21 procent (15 procent spadku dla lekéw OTC 1 35
procent dla suplementéw diety). Przyjmujac, ze na rynku aptecznym procentowy
rozmiar ograniczenia sprzedazy bylby taki sam, warto§¢ sprzedazy lekéw bez recepty
zmniejszytaby si¢ do 5,1 mld zlotych, a suplementéw diety — do 1,8 mld ztotych.
Lacznie warto$¢ rynku aptecznego zmniejszylaby sie o 1,9 mld ztotych — z 8,8 mld
zlotych w obecnych warunkach do 6,9 mld zlotych w warunkach obowiazywania
zakazu. Poréwnujac skalg tego spadku z catkowita wartodcia sprzedazy aptecznej,
otrzymujemy warto$¢ luki sprzedazowej rynku aptecznego, powstatej w wyniku
wejécla w zycle zakazu reklamy lekéw, na poziomie okolo 6,5 procent. Méwiac
prosciej: teoretyczna warto$¢ sprzedazy w aptekach w warunkach funkcjonowania
zakazu reklamy bylaby o 6,5 procent nizsza niz przy obowiazywaniu obecnych
regulacji.

Spadek przychodéw aptek ze sprzedazy , ktéry wynikalby z ewentualnego wejscia
w zycie zakazu reklamy lekéw, skoncentrowalby si¢ na segmencie sprzedazy
najbardziej istotnym z punktu widzenia rentowno$ci prowadzonej dziatalnosci
handlowej. Produkty sprzedawane odrgcznie (OTC, czyli analizowane leki bez
recepty 1suplementy diety, a takze artykuly medyczne 1 kosmetyki apteczne) stanowia
bowiem te czeéé asortymentu aptek, ktéra jest oblozona najwyzszymi marzami
1 w znaczacej mierze decyduje o oplacalnodci prowadzenia dzialalnosci. Pozostata
sprzedaz, tj. leki wydawane na recepte, zaréwno refundowane, jak i petnoplatne,
ze wzgledéw administracyjnych oblozone sa znacznie nizszymi marzami, a zatem
ich sprzedaz odznacza si¢ znacznie nizsza rentownos$cia. Nadmienié¢ nalezy w tym
miejscu, ze wedlug réznych analiz okoto potowy istniejacych w Polsce aptek dziata na
progu rentownosci lub ponizej niego. Spodziewad si¢ zatem mozna, ze czgé¢ aptek, na
skutek zmniejszenia sprzedazy w najbardziej dochodowym segmencie rynku, moze

zostaé¢ zmuszona do zakoriczenia swojej dziatalnosci.
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W przypadku podmiotéw prowadzacych pozaapteczna detaliczng sprzedaz lekéw
bez recepty 1 suplementéw diety skutki obowigzywania zakazu reklamy lekéw bylyby
praktycznie niezauwazalne. Dla sklepéw, kioskéw, stacji benzynowych itp. sprzedaz
medykamentéw stanow1 zazwyczaj marginalny udzial w przychodach z prowadzone
dziatalnosci. Spadek sprzedazy w tym segmencie handlu oczywiscie nastapi, lecz nie
bedzie on szczegdlnie istotny.

Istotny skutek wprowadzenia zakazu reklamy zaznaczy¢ si¢ moze w odniesieniu
do dzialalnos$ci hurtowni farmaceutycznych i1 innych posrednikéw w hurtowym
handlu lekami 1 suplementami diety. Podobnie jak w przypadku aptek, réwniez
1 w tej grupie przedsigbiorstw produkty te stanowia zazwyczaj te cze$¢ asortymentu,
ktéra odznacza si¢ najwyzszymi marzami. Zaznaczy¢ jednak nalezy, ze wiele
w tym przypadku zalezy od struktury sprzedazy 1 udziatu w niej analizowanej grupy
produktéw. W tych podmiotach, w ktérych udzial ten jest obecnie wyzszy, spadek
przychodéw 1 rentownosci bedzie bardziej dotkliwy niz w podmiotach, dla ktérych
handel lekami OTC i suplementami stanowi mniejszg cze$é obrotu. Przedsigbiorstwa
dzialajace w tym segmencie rynku maja wigksza swobode w poszukiwaniu sposobéw
nadrobienia ewentualnych ubytkéw przychodéw niz np. apteki.

Konsekwencje dla innych branz powiazanych z farmacja

Przemyst farmaceutyczny oraz branze zwiazane z dystrybucja jego produktéw
(gléwnie apteki 1 hurtownie), podobnie jak wszystkie inne branze gospodarki,
poprzez gesta sie¢ powiazan handlowych 1 biznesowych tworza swego rodzaju system
naczyn polaczonych. Zatem zmiana sytuacji na rynku farmaceutycznym skutkowaé
bedzie konsekwencjami nie tylko dla sektora farmaceutycznego, ale réwniez dla
jego poddostawcéw 1 innych kooperantéw. Wymienié tu nalezy np. branze zwiazane
z produkcja opakowan, transportowa, doradztwa biznesowego, mediéw czy
dostawcéw ustug marketingowych.

Zagadnienia zwigzane z rynkiem dostawcéw uslug marketingowych oméwione
zostang szerzej w dalszej czgsci rozdziatu. W przypadku pozostalych branz wydaje
sig, ze konsekwencje ewentualnego wejécia w zycie zakazu reklamy lekéw beda mialy
bardzo ograniczony charakter. Niewatpliwie wystapia spadki popytu na ich produkty
1 ustugi, jednak z uwagi na wzglednie niski udziat przemystu farmaceutycznego w ich
sprzedazy nie beda one szczegdlnie zauwazalne w skali calych branz. Nie ulega
watpliwosci, ze dla tych przedsigbiorstw, ktére wyspecjalizowaly si¢ we wspétpracy
z podmiotami przemystu farmaceutycznego, skutki planowanych zmian beda istotne.
Przedsigbiorstwa te stana przed pilna potrzeba zmiany charakteru prowadzonej
dziatalnodci, dla ktérej alternatywa bedzie bankructwo 1 zakoriczenie dziatalnosci.
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Konsekwencje dla branzy komunikacji marketingowej

Zakaz reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety miatby powazne skutki nie tylko
dla przemystu farmaceutycznego i jego poddostawcéw, ale takze dla szeroko
rozumianej branzy komunikacji marketingowej. Przemyst farmaceutyczny jest
bowiem jednym z najwigkszych klientéw tej branzy. Wedlug danych Agencji
Mediowej Starcom wydatki na reklame wszystkich produktéw farmaceutycznych
stanowla obecnie (dane dla pierwszej polowy 2016 roku) 12,3 procent
wszystkich wydatkéw na reklamge. W przypadku rynku reklamy telewizyjnej
udzial ten wynosi prawie 18 procent, natomiast na rynku reklamy radiowe)
— niecale 16 procent.

Tabela Udzial wydatkéw na reklame produktéw farmaceutycznych w wydatkach na
reklame ogétem

2015 I-VI 2016
R e TV TRy | CRASC v Radio
media media

Produkty lecznicze o " o o o o
_leki OTC (1) 5,2% 9,4% 3,6% 5,2% 9,3% 3,2%
Suplementy diety (2) 3,9% 5,5% 11,8% 3,8% 5,3% 10,3%
Srodki spozywcze

. . 0,4% 0,6% 0,8% 0,6% 0,9% 0,4%
specjalnego przeznaczenia (3)
Wyroby medyczne (4) 0,8% 1,4% 1,3% 0,8% 1,4% 1,2%
RAZEM (1+2+3+4) 10,4% 16,9% 17,6% 10,4% 16,9% 15,1%
Caly seltor produkt6w 12,4% 17,9% 18,6% 12,3% 17,9% 15,8%
farmaceutycznych

Zrédto: Agencja Mediowa Starcom.

Najwazniejsza kategoria produktéw farmaceutycznych z punktu widzenia udziatu
w rynku reklamowym sa leki OTC, ktérych udzial w catosciowych wydatkach
reklamowych wynosi 5,2 procent, w wydatkach na rynku reklamy telewizyjnej 9,3
procent, a w radiu 3,2 procent. Nieco nizszy udzial w rynku reklamowym maja
suplementy diety. Wynosi on 3,8 procent w wydatkach ogélem, 5,3 procent na
rynku telewizyjnym 1 10,3 procent na rynku radiowym. Dwie pozostate kategorie
produktowe, sposréd czterech najistotniejszych, to $rodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia oraz wyroby medyczne. Udzialy tych kategorii w wydatkach na
reklame¢ wyniosty w pierwszej polowie biezacego roku odpowiednio 0,6 oraz 0,8
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W wypadku mediéw
publicznych udziat sektora
farmaceutycznego w
catkowitych przychodach
reklamowych jest jeszcze
wigkszy, wyraznie powyzej
20 procent, wiec skutki
wprowadzenia zakazu beda
w tych mediach odczuwane
najdotkliwie].

procent. Na cztery wymienione powyzej kategorie produktéw farmaceutycznych
przypada obecnie tacznie 10,4 procent wszystkich wydatkéw reklamowych, 16,9
procent wydatkéw reklamowych na rynku reklamy telewizyjnej oraz 15,1 procent na
rynku reklamy radiowe;.

Udziat sektora farmaceutycznego w catkowitych wydatkach na reklame jest jeszcze
wiekszy, poniewaz nalezy uwzgledni¢ tzw. pozostate produkty, takie jak na przyklad
$rodki do higieny 1 pielggnacji, ustugi medyczne, a takze produkty dla zwierzat. Po
uwzglednieniu tego typu produktéw 1 ustug otrzymamy catkowity udzial sektora
farmaceutycznego w rynku reklamy, ktéry wynosi 12,3 procent dla wszystkich
rodzajéw mediéw, 17,9 procent dla rynku reklamy telewizyjnej oraz 15,8 procent
dla rynku reklamy radiowej. W wypadku mediéw publicznych udzial sektora
farmaceutycznego w caltkowitych przychodach reklamowych jest jeszcze wigkszy,
wyraznie powyzej 20 procent, wigc skutki wprowadzenia zakazu beda w tych
mediach odczuwane najdotkliwiej.

Zakaz reklamy lekéw OTC i suplementéw diety, ktére stanowia
najwazniejsze kategorie przychodéw reklamowych w wigkszoséci mediéw
oznacza istotne negatywne konsekwencje dla calej branzy komunikacji
marketingowej.

Wedlug danych Gléwnego Urzedu Statystycznego w branzy komunikacj
marketingowej?® dziala obecnie w Polsce okolo 260 firm zatrudniajacych ponad
16 tysigcy oséb. Dane te dotycza jedynie podmiotéw zatrudniajacych ponad 9
pracownikéw, jednak wiadomo, ze na rynku dziala tez wiele mniejszych agencji.
W przypadku niektérych rodzajéw dziatalnosci (np. kreacji reklamowej) firmy
zatrudniajace kilka oséb stanowia wigkszo$é.

Branza komunikacji marketingowej w Polsce rozwija si¢ w ostatnich latach
wolniej niz cala gospodarka. Przychody ze sprzedazy ustug przez agencje reklamowe
(zatrudniajace powyzej 9 oséb) ksztaltuja si¢ na poziomie okoto 11-12 mld zlotych
1 pozostaja na niemal niezmienionym poziomie od 2010 roku. Wyniki pierwszego
pélrocza biezacego roku, kiedy to sprzedaz w branzy komunikacji marketingowej
wyniosla okoto 5,6 mld zlotych, wskazuja, ze w 2016 roku sytuacja pod tym wzgledem
nie zmieni si¢. Widoczny na ponizszym wykresie wzrost przychodéw w 2015 roku
byl spowodowany najprawdopodobniej wzrostem wydatkéw na reklame zwigzanym
z dwiema kampaniami wyborczymi 1 w zwiazku z tym trzeba go traktowac jako
jednorazowy. W perspektywie ostatnich kilku lat nalezy wigc ocenié, ze rynek
reklamy znajduje si¢ w stagnacji.
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Wykres 1 Przychody ze sprzedazy branzy reklamowej (PKD 7311) w latach
2010-2016 (mld 1)
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11,3*
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*Szacunek na podstawie wynikéw pierwszego péirocza 2016 roku.

Zrédlo: Gtswny Urzqd Statystyczny, na podstawie formularzy F-01.

Stagnacja w branzy ustug marketingowych nie idzie w parze z ilo$cia reklam
produktéw farmaceutycznych pojawiajacych sie w mediach. Wedlug danych
Nielsen Audience Measurement w 2010 roku wyemitowano w Polsce ponad 1,4 mln
reklam telewizyjnych produktéw farmaceutycznych, podczas gdy w roku 2015
liczba ta wzrosla do ponad 4,3 mln. Trzeba jednak zauwazy¢, ze wigksza liczba
wyemitowanych reklam nie musi oznaczad, ze ogladamy ich wiecej — czas ogladania
telewizji 1 shuchania radia w tym czasie nie zmienit si¢ w istotny sposéb, a ponadto
reklamy pojawiaja si¢ obecnie w wigkszej liczbie stacji telewizyjnych 1 radiowych
niz kilka lat temu, co wynika m.in. z rozwoju ogélnodostepnej naziemnej telewiz;ji
cyfrowej. Wigksza liczba reklam nie przeklada si¢ tez, co zostalo zilustrowane
powyzej, na wzrost przychodéw ze sprzedazy w branzy komunikacji marketingowej
ani w mediach. Powodem jest spadek cen na rynku reklamy w ostatnich latach.
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Mozna przyjac, ze spadek
przychodéw ze sprzedazy

w branzy komunikacji
marketingowej wyniesie okoto
10 procent.

Wykres 2 Liczba reklam tv produktéw farmaceutycznych wyemitowanych w latach
2010-2015 (w mln)

4,31

0
2010 2011 2012 2013 2014 2015
Zrédto: Nielsen Audience Measurement.

Branza komunikacji marketingowej, jak kazda inna, jest platnikiem réznego rodzaju
podatkéw 1 oplat sktadajacych sie na dochody budzetu paristwa. W latach 2010-2015
$rednia roczna warto$¢ podatkéw 1 optat odprowadzanych do budzetu przez te branze
wynosita okoto 140 mln ztotych. Wigkszos¢ tej kwoty stanowit podatek dochodowy
placony przez firmy reklamowe. Dane te nie obejmuja podatku dochodowego
placonego przez pracownikéw zatrudnionych w branzy komunikacji marketingowe;.

Trudno precyzyjnie oszacowaé wplyw zakazu reklamy lekéw OTC 1 suplementéw
diety na branze komunikacji marketingowej, jednak na podstawie danych na temat
udziatu tych grup produktéw w catkowitych wydatkach na reklame mozna przyja¢,
ze spadek przychodéw ze sprzedazy w branzy komunikacji marketingowej wyniesie
okoto 10 procent. Spadek ten jest nieco mniejszy niz aktualny udziat lekéw OTC
1 suplementéw diety w wydatkach na reklame, poniewaz mozna przypuszczad, ze
Juka” po tych grupach produktowych zostanie w pewnej czeéci wypelniona przez
klientéw z innych branz. Stanie si¢ tak, poniewaz w warunkach spadku popytu
na ushlugi reklamowe (ubytek waznej grupy klientéw) zaréwno media, jak 1 firmy
dzialajace w branzy reklamowej stosowaé beda najprawdopodobniej réznego rodzaju
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zachety, w tym upusty cenowe, majace na celu przyciagniecie nowych klientéw.

Ewentualne wprowadzenie zakazu reklamy lekéw OTC i suplementéw diety
oznacza powazne problemy dla wigkszosci mediéw. Szczegélnie rozglosnie
radiowe 1 stacje telewizyjne funkcjonuja w duzej mierze dzigl przychodom
uzyskiwanym z emisji reklam. Utrata tak waznego segmentu rynku reklamowego
jak rynek produktéw farmaceutycznych przyniostaby efekt w postaci bezposrednie;j
utraty wplywéw reklamowych, a dodatkowo przyczynitaby sie do spadku ogélnego
poziomu cen reklam (mniejsza podaz reklam przy niezmienionej podazy czasu na ich
emisj¢). Spadek cen reklam poglebitby negatywny efekt finansowy w mediach.

Szczegélnie narazone na negatywne konsekwencje finansowe zakazu reklamy
produktéw farmaceutycznych beda male, lokalne stacje radiowe, ktére -
w przeciwiefistwie do stacji ogélnopolskich — nie posiadaja zdywersyfikowanej
struktury przychodéw reklamowych. W takich przypadkach oznacza¢ to moze
niejednokrotnie konieczno$¢ likwidacji rozglosni.

W przypadku wigkszych stacji telewizyjnych 1 radiowych ograniczenie reklam
produktéw farmaceutycznych bedzie mialo konsekwencje w postaci redukcji
budzetéw przeznaczonych na produkcje programéw (spadek jakosci emitowanych
audycji) oraz konieczno$ci ograniczenia zatrudnienia. To negatywne zjawisko
szczegdblnie odczué moga media publiczne, ktére w swoich portfelach reklamowych
maja znacznie wigkszy od $redniej rynkowej udzial sektora farmaceutycznego.

Konsekwencje dla pacjentéw

Wszystkie podmioty zaangazowane posrednio lub bezposrednio w produkcje
1 dystrybucje produktéw farmaceutycznych pracuja na rzecz najwazniejszej grupy
interesariuszy, czyli pacjentéw. Warto zastanowidé si¢ wigc, w jaki sposéb postulowany
zakaz reklamy lekéw OTC oraz suplementéw diety wplynie na efektywnosé¢ catego
taricucha produkeji 1 dystrybucji lekéw, min. na jako$é 1 ceny produktéw, ktére
ostatecznie trafig do pacjentéw.

Skutki wprowadzenia zakazu reklamy podzieli¢ mozna na bezposrednie 1 posrednie.
Skutki bezposrednie wiagza si¢ z ograniczeniem informacji o lekach, natomiast skutki
posrednie wynikaja z wplywu zakazu reklamy na producentéw 1 dystrybutoréw
lekéw.

Reklama, jak juz wspomniano powyzej to jeden z kluczowych elementéw rywalizacji
pomigdzy przedsigbiorcami, bardzo wazne narzedzie walki o klientéw. Jednoczesnie
reklama to jedno z kluczowych Zrédet informacji o produktach dostgpnych na rynku.
W ten sposéb podstawowa wiedza na temat wlasciwosci 1 dzialania lekéw nie jest
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Wyobrazmy sobie, ze osoby
kupujace dzisiaj leki bez
recepty na drobne dolegliwosci
gremialnie udaja sie do lekarza
po porady, ktéry z tych lekéw
wybrac. Dla stuzby zdrowia
oznaczatoby to paraliz (jeszcze
dtuzsze kolejki), a poza tym
ograniczytoby dostep do stuzby
zdrowia dla 0s6b z powaznymi
schorzeniami.

Wprowadzenie zakazu reklamy
lekow OTC i suplementéw diety
doprowadzitoby w stosunkowo
krétkim okresie do kolejnego
zmniejszenia poziomu wydatkéw
na badania i rozwdj przez
krajowe firmy farmaceutyczne.

ograniczona do waskiego grona fachowcéw. Reklama oczywiécie nigdy nie bedzie
zrédltem pelnej wiedzy o zastosowaniu 1 dzialaniu produktéw farmaceutycznych,
jednak w duzej czesci przypadkéw okazuje sig zZrédlem wystarczajacym. Po
ewentualnym wprowadzeniu zakazu reklamy pacjenci beda mogli pozyskiwac
informacje o lekach jedynie od lekarza lub od farmaceuty. Lekarz 1 farmaceuta to
oczywidcie bardzo dobre zZrédta informacji o lekach, ale posiadajace istotng wade — nie
zawsze s3 tatwo 1 szybko dostgpne. Wyobrazmy sobie, ze osoby kupujace dzisiaj leki
bez recepty na drobne dolegliwosci gremialnie udaja si¢ do lekarza po porady, ktéry
z tych lekéw wybraé. Dla stuzby zdrowia oznaczaloby to paraliz (jeszcze dluzsze
kolejki), a poza tym ograniczyloby dostep do stuzby zdrowia dla oséb z powaznymi

schorzeniami.

Zakaz reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety pozbawilby pacjentéw nie tylko
informacji na temat dostepnych rodzajéw lekéw oraz ich dziatania, ale takze na temat
cen 1 réznego rodzaju promocji oferowanych przez producentéw. Oznaczaloby to,
ze pacjenci w wielu przypadkach placiliby za leki wiecej niz obecnie, poniewaz
nie zdawaliby sobie sprawy, ze moga taniej naby¢ lek substytucyjny o podobnym lub
takim samym dziataniu. Negatywnie wplyneloby to na sytuacje finansowa pacjentéw.

Efektem pogorszenia sytuacji finansowej firm farmaceutycznych bedzie bez watpienia
ograniczenie przez te przedsigbiorstwa wydatkéw na prace badawczo-rozwojowe.
Z podobnym zjawiskiem mieli§my juz do czynienia w nieodleglej przeszlosci, kiedy to
negatywne efekty wprowadzeniaw 2011 roku nowejustawy refundacyjnej skutkowaly,
wedlug danych Polskiego Zwigzku Pracodawcéw Przemystu Farmaceutycznego,
ograniczeniem wydatkéw na badaniairozwdé) w polskim przemysle farmaceutycznym
o okoto 1 mld zlotych. Wydatki na B+R sa bowiem stosunkowo najtatwiejsze do
ograniczenia 1 firmy, ktérych sytuacja finansowa pogarsza sig¢, wlasnie te koszty
obnizaja w pierwszej kolejnosci.

W ocenie Instytutu wprowadzenie zakazu reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety
doprowadzitoby w stosunkowo krétkim okresie do kolejnego zmniejszenia poziomu
wydatkéw na badania 1 rozwdj przez krajowe firmy farmaceutyczne. Skutkiem
tego bedzie obnizenie jako$ci wytwarzanych artykuléw wzgledem coraz bardziej
innowacyjnych produktéw konkurencji zagranicznej oraz wzrost cen lekéw (efektem
wdrazania innowacji jest takze obnizanie kosztéw produkcji, co umozliwia pézniejsze
obnizanie cen). W ten sposéb pacjenci posrednio odczuja skutki zakazu reklamy
wyrobéw farmaceutycznych.

Dodatkowym efektem zakazu reklamy, wynikajacym z pogorszenia sytuacji
krajowych producentéw lekéw, moze sta¢ si¢ wzrost importu lekéw 1 udziatu
lekéw produkowanych poza granicami Polski w rynku krajowym. Stanie si¢ tak
z uwagl na pogorszenie konkurencyjnosci producentéw krajowych. Wydatki
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na cele badawczo-rozwojowe sa kluczowe dla funkcjonowania i rozwoju kazdej
firmy farmaceutycznej oraz calego sektora. Sektor farmaceutyczny nalezy
bowiem do najbardziej innowacyjnych — jest to jego cecha charakterystyczna
tak w Polsce, jak 1 na calym $wiecie. Utrzymanie pozycji rynkowej w farmacji
nie jest mozliwe bez ciaglego unowoczesniania 1 udoskonalania produktéw.
Firmy, ktére zaprzestaja lub znacznie ograniczaja dziatalno$¢ badawczo-rozwojowa,
szybko przegrywaja walke rynkowa z bardziej innowacyjna konkurencja, w tym
przypadku z konkurencja zagraniczna.

Jak wskazuja dostepne dane, leki produkowane w Polsce sa o ok. 40-50 procent
tansze od lekéw zagranicznych 1 naleza do najtaiiszych w Unii Europejskie;.
Powodem jest przede wszystkim fakt, ze w Polsce wytwarza si¢ tanie leki generyczne
(tzn. taisze odpowiedniki lekéw oryginalnych produkowanych przez $wiatowe
koncerny). Zwigkszenie udziatlu w sprzedazy lekéw zagranicznych musiatoby wigc
dla pacjentéw oznaczaé drastyczny wzrost cen.

Podsumowujac, wprowadzenie zakazu reklamy lekéw OTC i suplementéw diety
istotnie pogorszy sytuacje pacjentéw. Pacjenci przede wszystkim pozbawieni zostang
szerokiego dostepu do informacji na temat nowych lekéw oraz ich cen (w tym réznego
rodzaju promocji). Ponadto pogorszenie sytuacji finansowe)j krajowych producentéw
leké6w doprowadzi do ograniczenia wydatkéw na cele badawczo-rozwojowe, co
bedzie skutkowalo pogorszeniem jakosci dostgpnych na rynku farmaceutykéw oraz

wzrostem ich cen.
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Wartos¢ podatkéw
odprowadzanych przez
przedsiebiorstwa
farmaceutyczne zmniejszy sie
012,9 procent.

5. Makroekonomiczne skutki wprowadzenia zakazu reklamy lekéw
OTC i suplementéw diety

Pojecie makroekonomii odnosi si¢ do zagregowanych zjawisk gospodarczych,
zachodzacych zazwyczaj w skali calego kraju lub globalnie. Typowymi agregatowymi
wskaznikami, ktérymi operuje si¢ w dziedzinie makroekonomii, sa np. wielkosci
z zakresu rachunkéw narodowych (produkt krajowy brutto, inwestycje czy
konsumpcja), wskazniki bezrobocia, inflacji, deficytu budzetowego czy dlugu
publicznego. W prezentowanym rozdziale pojecie makroekonomicznych skutkéw
rozumie si¢ nieco inaczej. Analizowane sa bowiem efekty zmiany otoczenia
instytucjonalnego (prawnego) dla dwéch wybranych zmiennych, wchodzacych
w sklad szerszych agregatéw makroekonomicznych. Sa to: zmiana wartosci
podatkéw odprowadzanych do budzetu paristwa przez podmioty zwiazane z rynkiem
farmaceutycznym i reklamowym, jako skltadowej wartosci wpltywéw budzetowych
w skali makro, oraz zmiana poziomu zatrudnienia w przedsigbiorstwach dziatajacych
w branzy produkeji i dystrybucji lekéw oraz komunikacji marketingowej, jako
skladowej makroekonomicznego pojecia wielkosci zatrudnienia w gospodarce
narodowe;.

Efekty fiskalne

Zauwazalny spadek przychodéw ze sprzedazy, skutkujacy obnizeniem zyskéw
przedsigbiorstw oraz warto$ci podatkéw odprowadzanych do budzetu panstwa,
bedacy skutkiem wejscia w zycie zakazu reklamy lekéw 1 suplementéw diety, pojawié
sie moze w trzech grupach podmiotéw: w przedsigbiorstwach wytwarzajacych
produkty objete zakazem reklamy, w przedsigbiorstwach zajmujacych si¢ handlem
tymi produktami oraz w przedsigbiorstwach z branzy komunikacji marketingowe;.

Z szacunkéw pokazanych w poprzednim rozdziale wynika, ze w przypadku
funkcjonowania zakazu reklamy lekéw i suplementéw diety przychody krajowego
przemystu farmaceutycznego ze sprzedazy produktéw bytyby mniejsze (ceterws paribuos)
0 12,9 procent od uzyskanych realnie w 2015 roku. Oczekiwaé mozna, ze o tyle samo
spadnie warto$¢ podatkéw odprowadzanych przez przedsigbiorstwa produkujace
leki 1 suplementy. W ostatnich latach stosunek wartosci odprowadzonych podatkéw
do wartos$ci przychodéw ze sprzedazy produktéw w przemysle farmaceutycznym byt
bowiem wzglednie staly.

Przedsigbiorstwa przemystu farmaceutycznego odprowadzily w 2015 roku prawie
418 mln zlotych podatku. Prawie 2/3 z tej sumy stanowil podatek dochodowy, a na
pozostala 1/3 skladaly sie inne podatki placone przez przedsigbiorstwa. Zaktadajac
zatem, warto$¢ odprowadzanych podatkéw zmniejszylaby si¢ o 12,9 procent,
funkcjonowanie w warunkach zakazu reklamy zmniejszyloby kwote podatkéw

o prawie 54 mln, czyli do niecatych 364 mln zlotych.
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Jak wskazano w poprzednim rozdziale, spadek przychodéw branzy reklamowe)
wynikajacy z wejscia w zycie zakazu reklamy lekéw 1 suplementéw diety szacowad
nalezy na okolo 10 procent. Podobnie jak w przypadku przemystu farmaceutycznego,
réwniez w te) branzy stosunek wartosci odprowadzanych podatkéw do wartosci
przychodéw ze sprzedazy produktéw byt wzglednie stabilny. Zatozy¢ mozna zatem,
ze spadek kwoty podatkéw odprowadzanych przez branze¢ reklamowa wyniesie
réwniez okolo 10 procent.

W 2015 roku przedsigbiorstwa branzy komunikacji marketingowej zaptacily okolo
148 mln zlotych podatku. Prawie 63 procent tej kwoty stanowit podatek dochodowy,
a pozostale 37 procent przypadalo na inne podatki facznie. Zakladajac, ze firmy
branzy komunikacji marketingowe) pozbawione bylyby okolo 7-8 procent rynku,
co wplynetoby na obnizenie podatkéw o 7-8 procent, szacowaé nalezy, ze warto§é
odprowadzanych podatkéw bytaby nizsza o okoto 10-12 mln zlotych 1 zmniejszytaby
si¢ do kwoty okoto 136-138 mln zlotych.

Zgodnie z szacunkami przedstawionymi w rozdziale IV warto$¢ sprzedazy aptecznej
w warunkach funkcjonowania zakazu reklamy bylaby o 6,5 procent nizsza niz
przy obowiazywaniu obecnych regulacji. Wspomniano réwniez, ze spadek ten
koncentrowalby si¢ na najbardziej rentownym segmencie prowadzonej dzialalnosci
handlowej. W efekcie obnizytyby sie zyski podmiotéw prowadzacych dziatalnogé
apteczng, a cze$¢ z nich zmuszona bylaby do zaprzestania prowadzenia dzialalnosci.

Oczywistym jest, ze uszczuplenie warto$ci zyskéw branzy aptekarskiej, a takze
spadek liczby prowadzonych aptek i punktéw aptecznych, wplynie na spadek
warto$ci dochodéw publicznych z podatkéw od tej grupy przedsigebiorstw.
Dokonanie wiarygodnych szacunkéw odnosnie kwoty tego spadku obarczone
bytoby jednak zbyt duzym bledem, ktérego mozliwa skala przekraczataby
prawdopodobnie oszacowang warto$é. Blad ten w duzej mierze wynika z wysokiej
niejednorodnosci réznych grup aptek, duzej liczby czynnikéw wplywajacych na
rentowo$¢ w poszczegblnych segmentach sprzedazy oraz zbyt duzej liczby zatozen
teoretycznych, ktére nalezaloby poczynié w celu dokonania oszacowan.

Ze wzgledu na brak oszacowan spodziewanej wartoéci spadku podatkdw
odprowadzanych przez branze aptekarska niemozliwe jest podanie catosciowej kwoty
oczekiwanego uszczuplenia dochodéw publicznych, wynikajacego z wprowadzenia
zakazu reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety. Spadek dochodéw publicznych
z tytulu podatkéw byltby nie mniejszy niz okoto 65 mln zlotych — okoto 64 mln ztotych
w segmencie produkeji oraz okoto 10-12 mln zlotych w segmencie komunikacji
marketingowej. Dodatkowe spadki w segmencie dystrybucji powigksza te kwote.
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Efekty dla rynku pracy

Przewidywany spadek wielkosci popytu na produkty przemystu farmaceutycznego
oraz ograniczenie dzialalnosci sektora uslug marketingowych §wiadczonych na rzecz
tego przemystu, a takze zmniejszenie si¢ przychodéw ze sprzedazy branz zwigzanych
z wytwarzaniem lekéw oraz suplementéw diety, ich dystrybucja 1 reklama, sklania
do postawienia pytania o zmiany zatrudnienia zwigzane z tym procesem. Mniejsza
produkcja 1 sprzedaz oznacza, ze czgé¢ stanowisk pracy stanie si¢ zbedna.

Liczba oséb pracujacych w przemysle farmaceutycznym wynosi niecale 21,5 tysigca.
Ze wzgledu na specyfike dziatalnosci tego sektora spodziewaé sie nalezy, ze nawet
kilkunastoprocentowy spadek przychodéw nie wplynalby znaczaco na ograniczenie
zatrudnienia. Dzigki poczynionym w ostatnich latach inwestycjom przedsigbiorstwa
wytwarzajace w Polsce leki naleza do najnowoczes$niejszych zakladéw tego typu
w skali Europy 1 §wiata. Linie produkcyjne sa w wysokim stopniu zautomatyzowane
1 w samym procesie produkcji uczestniczy stosunkowo niewielu pracownikéw.
Nadmieni¢ nalezy, ze osoby zatrudnione w przemysle farmaceutycznym to
w wiekszosci wysokiej klasy specjalisci, ktérych kompetencje sa dla przedsigbiorstw
cennym kapitalem. Biorac pod uwage sytuacje na rynku pracy, tj. zmniejszajaca si¢
stope bezrobocia i widoczny w coraz wigkszym stopniu niedobér wykwalifikowanych
pracownikéw, przedsigbiorstwa moga by¢ bardziej sklonne do zaakceptowania
niewielkiego spadku wydajnos$ci pracy w przeliczeniu na osobe zatrudniona niz
do utraty zasobéw pracowniczych, ktérych ewentualna odbudowa moglaby by¢
w przysztosci bardzo kosztowna.

Innym czynnikiem sktaniajacym do optymistycznego patrzenia na liczbg zatrudnionych
w przemysle farmaceutycznym w obliczu mozliwego wejscia w zycie zakazu reklamy
lekéw OTC 1 suplementéw diety jest przewidywana zmiana istniejacych kanaléw
komunikacji marketingowej przedsigbiorstw. W obecnej sytuacji dotarcie do klientéw
z informacja o dostepnych produktach OTC 1 suplementach diety w duzej mierze
opiera si¢ na reklamie. W przypadku pozbawienia przedsigbiorstw mozliwosel
korzystania z tego kanatu komunikacji zmuszone beda one zmuszone do korzystania
z form bardziej bezposrednich. Najbardziej naturalnym sposobem bedzie dotarcie
z informacja bezposrednio do 0séb odpowiedzialnych za kontakt z klientem koricowym,
gtéwnie aptekarzy. Za kontakty z aptekarzami w przedsigbiorstwach przemystu
farmaceutycznego odpowiada grupa tzw. reprezentantéw medycznych firm.
Bezposrednie dotarcie do rozdrobnionej sieci aptek moze oznaczaé konieczno$é,
zwigkszenia zatrudnienia w grupie reprezentantéw medycznych. Wydaje si¢ to tym
bardziej prawdopodobne, ze po wejsciu w zycie ustawy refundacyjnej w 2012 roku
byta to grupa, ktérej liczebno§¢ znaczaco ograniczono.
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Podsumowujac, wplyw zakazu reklamy na poziom zatrudnienia w przedsigbiorstwach
przemyshu farmaceutycznego najprawdopodobniej bedzie neutralny. Z jednej
strony obnizy si¢ produkcja, a wigc zmniejszy si¢ warto$é produkeji przypadajaca
na osobg zatrudniong, co moze w pewnych przypadkach prowadzi¢ do likwidacj
niektérych etatéw, ale z drugiej strony wzroénie zapotrzebowanie na reprezentantéw
medycznych. Nadmieni¢ jednak nalezy, ze przy zmniejszonej wartodci sprzedazy
produktéw utrzymanie dotychczasowego poziomu zatrudnienia odbije si¢ negatywnie
na rentowno$ci sektora produkeji lekéw.

W Polsce funkcjonuje obecnie okoto 14,8 tysigcy aptek. Jak powiedziano w rozdziale
IV, warto$¢ sprzedazy w aptekach w warunkach funkcjonowania zakazu reklamy
bedzie o 6,56 procent nizsza niz przy obowiazywaniu obecnych regulacji. Dla czesci
tych podmiotéw, ktére funkcjonuja obecnie na progu rentownosci, zmniejszenie sig
najbardziejdochodowego segmentu sprzedazy moze wiazaé sig zryzykiem bankructwa
1 zakoniczenia dzialalnodci. Jest to réwnoznaczne z likwidacja etatéw w aptekach.
Préby szacunku liczby upadajacych aptek oraz zlikwidowanych w zwigzku z tym
miejsc pracy bylyby obarczone zbyt duzym bltedem. Odnotowa¢ jednak nalezy, ze
zjawisko takie mialoby miejsce. Moze ono mie¢ o tyle wigksze konsekwencje, ze duza
liczba aptek funkcjonuje w mniejszych miejscowosciach, w ktérych lokalne rynki
pracy sa dla 0séb tracacych prace trudniejsze 1 znalezienie ponownego zatrudnienia,
szczegdlnie w zwiazku ze $cisle okreslona specjalizacja oséb pracujacych uprzednio
w aptekach, moze trwaé stosunkowo dtugo.

Nie nalezy spodziewa¢ si¢ duzej redukcji miejsc pracy w aptekach, ktére pozostana
na rynku. Przewidywany spadek warto$ci sprzedazy nie jest szczegdlnie wysoki,
a w obecnych realiach rynkowych, tj. wysokiej konkurencji 1 wynikajace)
z niej stosunkowo niskiej rentownosci, branza aptekarska nie wykazuje przerostéw
zatrudnienia. Funkcjonowanie punktu sprzedazy w okre§lonym zakresie czasowym
wymaga utrzymywania okre§lonego poziomu zatrudnienia, ktéry nie moze sig

zmniejszy¢ bez wplywu na mozliwo$¢ prowadzenia normalnej dziatalnosci.

Liczbe oséb pracujacych w branzy komunikacji marketingowej szacuje si¢ na
okoto 16 tysigcy. Jak wskazano w poprzednim rozdziale, spadek przychodéw
firm komunikacji marketingowe) bedacy skutkiem spadku nakladéw na reklame,
moze wynie$¢ okolo 7-8 procent. Podobna lub nieco nizsza bedzie skala redukej
zatrudnienia w branzy komunikacji marketingowej. W branzy wzrosnaé moze,
szczegélnie w krétkim okresie, udzial niewykorzystanych zasobéw pracy, jednak
spadek zatrudnienia z pewno$cia bedzie mial miejsce. Wedtug szacunkéw IBnGR
prace w branzy komunikacji marketingowe) straci¢ moze okoto 1000 oséb.

W skali calego ogélnopolskiego rynku pracy jest to liczba niewielka. Nie wydaje
sig, by z punktu widzenia polityki spolecznej pariistwa osoby tracace zatrudnienie
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w branzy komunikacji marketingowej mogly stanowi¢ wigkszy problem. Spodziewaé
si¢ nalezy, ze osoby te nie zasilityby na dlugo grupy bezrobotnych 1 stosunkowo szybko
wrécityby do stanu zatrudnienia w innych branzach. Osoby pracujace w branzy
komunikacji marketingowej postrzegane sa bowiem jako kreatywne 1 posiadaja
umiejetnoéci cenione przez pracodawcéw.
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6. Wnioski i rekomendacje

Instytut Badari nad Gospodarka Rynkowa negatywnie ocenia pomyst wprowadzenia
w Polsce calkowitego zakazu reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety. Wprowadzenie
zakazu mogloby sta¢ w sprzecznosci z obowiazujacymi w Unii Europejskiej regulacjami
prawnymi, byloby niekorzystne dla krajowych producentéw lekéw, branzy aptekarskie;
1 komunikacji marketingowej, a takze negatywnie odbiloby si¢ na sytuacji pacjentéw.
Zakaz miatby réwniez negatywny wplyw na dochody budzetu panstwa.

Zasady reklamy lekéw dostepnych bez recepty sa szczegétowo uregulowane w polskim
prawie. Emitowane reklamy nie budza zazwyczaj wigkszych watpliwos$ci zaréwno pod
wzgledem etycznym, jak réwniez zgodnosci z prawem. Odmiennie wyglada sytuacja
w przypadku reklamy suplementéw diety. Brak $cislego uregulowania tego segmentu
rynku reklamowego moze stwarzaé pole do naduzy¢, wynikajacych z réznych
interpretacji zbyt ogélnych i rozproszonych przepiséw. Jednym z czestszych zarzutéw
wobec reklam suplementéw diety jest wprowadzanie konsumentéw w blad, poprzez
brak pelnej i rzetelnej informacji o produkcie. Przy obecnym tempie rozwoju rynku
suplementéw diety potrzebne s zatem zmiany prawne, ktére wzmocnilyby ochrone
konsumentéw, a jednoczesnie nie wplynely znaczaco na pogorszenie mozliwosci
funkcjonowania producentéw 1 dystrybutoréw tych artykuléw. Catkowity zakaz
reklamy bylby jednak rozwigzaniem skrajnym oraz sprzecznym z prawem unijnym
1 konstytucyjna zasada swobody dzialalno$ci gospodarczej.

Ewentualne wejscie w zycie zakazu reklamy lekéw 1 suplementéw diety wplynetoby
na spadek wielko$ci tego rynku. Przychody krajowego przemystu farmaceutycznego
ze sprzedazy produktéw zmniejszylyby sie wéwczas o 1,7 mld zlotych, a catkowita
wartoé¢ sprzedazy w aptekach o 1,9 mld ztotych. Czeé¢ sposréd funkcjonujacych
obecnie na rynku aptek zagrozona bytaby likwidac)a.

Reklama lekéw OTC 1 suplementéw diety jest wazna czedcig sektora uslug
marketingowych — obecnie udzial wydatkéw tych dwéch grup produktéw w catosci
wydatkéw na reklame wynosi okoto 13 procent. Ewentualny zakaz reklamy tego typu
produktéw musiatby wigc spowodowaé powazne perturbacje na rynku reklamowym
a przede wszystkim mediowym. W szczegdlnie trudnej sytuacji znalazlyby si¢ media
publiczne. W ocenie IBnGR przychody firm dziatajacych w branzy komunikacji
marketingowej zmniejszylyby sie¢ o okolo 7-8 procent. Spodziewac si¢ nalezy takze
spadku zatrudnienia w tej branzy.

Zakaz reklamy lekéw OTC 1 suplementéw diety miatby negatywny wplyw na sytuacje
pacjentéw, dla ktérych reklama jest waznym Zrédlem informacji o lekach, w tym
o wprowadzanych przez producentéw nowosciach rynkowych. Reklama umozliwia
tez pacjentom pozyskanie informacji na temat promocji cenowych. W dtuzszym
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Alternatywa to skuteczniejsze
egzekwowanie istniejacych juz
przepisow i rozwiazan prawnych
oraz doprecyzowanie w zakresie
reklamy suplementéw diety

w sposéb, ktéry uniemozliwi
dziatania sprzeczne

zinteresem konsumentéw.
Waznym elementem
funkcjonowania rynku reklamy
lekow i suplementéw diety
powinny stac sie kodeksy
samoregulacyjne. Dotyczy to

w réwnym stopniu producentéw
lekow, jak i branzy komunikacji
marketingowej.

okresie zakaz reklamy spowodowalby spadek jakos$ci 1 konkurencyjnosci cenowe;)
lekéw dostepnych na rynku, a w konsekwencji odbilby si¢ negatywnie na sytuacj
ekonomicznej pacjentéw. Statoby si¢ tak w wyniku pogorszenia sytuacji ekonomiczne;)
krajowych producentéw lekéw 1 wynikajacego z tego ograniczenia wydatkéw na
prace badawczo-rozwojowe. Ograniczenie wydatkéw na B+R oznaczatby spadek
innowacyjno$ci produktéw farmaceutycznych 1 pogorszenie ich jakosci, szczegélnie
wzgledem konkurencyjnych, coraz bardziej innowacyjnych, ale jednoczesnie
drozszych lekéw zagranicznych.

Negatywne skutki wprowadzenia zakazu reklamy lekéw 1 suplementéw diety odczutby
réwniez budzet padstwaw zwiazku ze spadkiem wartosci podatkéw ptaconych przez firmy.
W przypadku przedsigbiorstw wytwarzajacych leki 1 suplementy diety spadek warto$ci
odprowadzanych podatkéw IBnGR szacuje na okolo 54 mln zlotych, a w przypadku firm
branzy komunikacji marketingowej — na okoto 10-12 mln ztotych. Zmniejszenie wartosci
odprowadzanych podatkéw dotyczyloby réwniez branzy aptekarskiej. Stosunkowo
niewielkie efekty zmiany regulacji odnos$nie do reklamy lekéw i suplementéw diety,

zwlaszcza w skali calej gospodarki, dotyczytyby rynku pracy.

Instytut Badan nad Gospodarka Rynkowa rekomenduje rezygnacje z koncepcji
zakladajacej wprowadzenie w Polsce calkowitego zakazu reklamy lekéw OTC
1 suplementéw diety. Zakaz taki mialby negatywne konsekwencje w wielu
obszarach gospodarki oraz bytby niekorzystny dla pacjentéw. Alternatywa wydaje
si¢ skuteczniejsze egzekwowanie istniejacych juz przepiséw 1 rozwiazani prawnych
oraz doprecyzowanie w zakresie reklamy suplementéw diety w sposéb, ktéry
uniemozliwi dzialania sprzeczne z interesem konsumentéw. Waznym elementem
funkcjonowania rynku reklamy lekéw 1 suplementéw diety powinny staé si¢ kodeksy
samoregulacyjne. Dotyczy to w réwnym stopniu producentéw lekéw, jak 1 branzy
komunikacji marketingowej. Tego typu wewngtrzne kodeksy powinny staé sig

waznym uzupelnieniem obowiazujacych w analizowanym obszarze norm prawnych.

Wydaje si¢ réwniez, ze warte poparcia sa, wskazane juz wcze$niej w raporcie, niektére
rozwigzania zaproponowane przez zespél powolany przez Ministra Zdrowia, ktére
przewiduja migdzy innymi:
* zakazuzywania marek parasolowych dla produktéw leczniczych 1 suplementéw diety,
* odpowiedzialno$é podmiotu wprowadzajacego produkt do obrotu za wszelkie
materialy reklamowe,
* wprowadzenie do kazdej reklamy komunikatu informujacego, czy dany
produkt jest lekiem czy suplementem diety,
* wprowadzenie w reklamach suplementéw diety podobnych ograniczen jak
w reklamach lekéw (np. zakaz wykorzystywania wizerunku lekarza itp.),
* ograniczenie czasowe liczby reklam produktéw farmaceutycznych w jednym
bloku reklamowym lub w godzinowym limicie reklam.
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