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Drodzy Farmaceuci

To pierwszy numer Gonca Aptekarskiego w nhowej
odstonie. PrzyjeliSmy forme bardziej nhowoczesng, ktora
pozwala wrocié do publikowanych tresci. Chciatabym
Was serdecznie zaprosic do wspottworzenia Gonca,
przysytania prac do publikaciji, zdjeé, grafik, wskazywania
tematow, ktore chcielibysScie, by zostaty poruszone.
Niedtugo nasza strona internetowa przejdzie
modernizacje. Dzieki temu Goniec zyska tez swoje nowe
miejsce. Bytoby bardzo dobrze, gdybysmy wspottworzyli
je razem.

/L serdeczrymi pozdrowieniami,
Karolina Wotliriska - Petka




' wszystlam cztonkﬁm,

4 Ok ‘?9”"’9 Lzby Aptekarskigj,
ol n@}lepszezy&mzdrow@ spokn(/u:,wyaszenw,'
‘ . orez prawdzw/ego wypoczynku wsroaL blcs/ach,

Rada Apmsk@_qrgg:p}@owmxg, biura, CzOTA




APTEKARZU
ZWROC
UWAGE NA

Koniecznos¢  wydawania  produktow
leczniczych  zawierajacych  substancje
bardzo silnie dzialajace przez magistra
farmacji

art. 88 ust S pkt 3 lit. a oraz pkt 4 lit. a
u.p.f.

Realizacje zapotrzebowan podmiotdéw
wykonujacych  dziatalno$¢  lecznicza
zgodnie z

art. 96 ust 2 pkt 1i 8 u.p.f

Sprawowanie nalezytego nadzoru nad
wydawaniem produktéw leczniczych
o kategorii dostgpnosci Rp wydawane
z przepisu lekarza) wylacznie

na recepte, recepte farmaceutyczng lub
zapotrzebowanie




JNARZUCANIE SZTYWNYCH CEN -
FARMACEUTOW PROBLEMY Z MARZA NA
PRZESTRZENI WIEKOW?”
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mgr farm.

Aleksander Smakosz




I Rok zalozema 1864
Podn031 rentownosc¢ apteK

wyruh wéd mineralnych sztunzrwth lemoniad i napm gazuwamrh
Aparaty do gazowania wody wyrabia najstarsza w Polsce fabryka:
TEODOR JAHOBSEN i S-Ka

Cenniki i oferty na iadanie! Warszawa, ul. Elektoralna Nr. 33, Telefon 38-49,
Aparaty do destylacji wody, autoklawy, vacuum aparaty.

Reklama urzadzen aptecznych do produkcji napojow gazowanych z 1930 r. Domena publiczna

W prasie 1 w portalach farmaceutycznych niejednokrotnie mozna spotkac
nagtowki typu: ,,Niskie marze 1 presja na wyzsze wynagrodzenia”, ,,Kiedy
marza bedzie wyzsza”, ,,Zarabiamy za malo” czy ,,Niskie wynagrodzenia
1 braki kadrowe”.

Przez to, ze apteka stoi niejako na rozdrozu mig¢dzy prawami wolnego rynku
a daleko idacymi regulacjami i cenami urzedowymi, niemozliwym jest, aby jej
glownym zZrodlem utrzymania byly srodki lecznicze. Tego rodzaju
przemyslenia, komentarze 1 uwagi nie sq niczym nowym. Juz w epoce
wczesnonowozytnej farmaceuci zwracali uwage na problem z utrzymaniem
pltynnosci finansowej, oferujac w sprzedazy tylko leki. Jak to doktadnie
wygladato?

Czy w aptece powinno si¢ handlowac¢ zywnoscia, kosmetykami i winem?

Byly wiceminister zdrowia — Krzysztof Landa — powiedziat w 2016 r., ze
,,Apteka musi mie¢ wyroby medyczne 1 leki wazne dla zachowania zdrowia
spoleczenstwa 1 dla chorych, a nie handlowa¢ kosmetykami, farbami do
wlosow 1 dziwnymi substancjami o nieudowodnionej skutecznosci”.
To stwierdzenie zostato wygloszone przy okazji planowanej nowelizacji prawa
farmaceutycznego, na bazie ktorego prawodawca miat zakaza¢ handlu
kosmetykami i1 parafarmaceutykami w aptekach (PAP, 2016).

Gdyby ten zakaz zostat wprowadzony, to Polska bylaby w awangardzie,
zarowno w kontekscie historycznym, jak i1 geograficznym. Przez wigkszos¢
historii farmacji apteki byly glownymi miejscami, gdzie ludnos¢ mogta
nabywac nie tylko leki, ale réwniez kosmetyki, chemi¢ gospodarcza, kleje,
politury, lakiery i alkohol byly apteki. Wynikalo to z wielu czynnikow,
chociaz glownym byla kwestia ekonomiczna. Bez szerokiego asortymentu
produktow, apteki nie mogly si¢ utrzymac, gdyz ceny urzgdowe w stosunku
do czynnosci aptekarskich istnieja od sredniowiecza.

Ale wlasciwie czym byta apteka?



Sredniowieczne pojecie Apotheca od XIII w. oznacza magazyn do
przechowywanla gotowych lekow (stowo to pochodzi z jezyka greckiego,
gdzie anoer]Kr] (apothéké) odnosi sic do magazynu, zwlaszcza na zZywnosé
lub wino, a ono znowu z AnoTONuUL (apotithémi), czyli ,,odktada¢”). Nieco
wczesnie], bo za czaséw kodeksu Justyniana apotheca odnosito si¢ nie tylko
do winiarni, ale rowniez do magazynu zboza 1 ksiazek, stad apothecarius
(,,aptekarz”) w pierwotnym znaczeniu byl handlarzem przypraw, wina
1 innych surowcow roslinnych, takze ich przetworow (Smakosz, 2023).

W XV-XVIII wiecznych aptekach wykonywano nie tylko leki i kosmetyki, ale
réwniez produkty uznawane wspotczesnie za zywnos¢. W Sredniowieczne]
officina sanitatis produkowano konfekty, aromatyczne i kolorowe cukry,
kotaczki, cukierki, pastylki, stodkie, przyprawowe wina 1 nalewki, a takze
marcepany 1 pierniki. Pierniki 1 wina aromatyczne byly traktowane jako
swego rodzaju aperitif — spozywano je w aptekach przed obiadem. Sama
sprzedaz alkoholu do wypicia w aptekach utrzymywata si¢ do polowy XIX
w., a produkcja klejow, politur, fajerwerkow 1 stodyczy przynajmnie; do
polowy XX w. (Rostafinski, 1900, p. 76).

Monopol na cukier i alkohol, czyli aptekarska zyla zlota

Catkiem dlugo angielska gildia aptekarska posiadata monopol na handel
cukrem 1 inne zagraniczne produkty spozywcze (czekolada, kawa, tyton,
niektore rodzaje alkoholu 1 przypraw). Tego rodzaju przywileje byly
nadawane od XIV do XVIII w. Mozna si¢ zastanowic¢, dlaczego az tak dtugo
to wlasnie farmaceuci sprawowali piecz¢ nad luksusowymi produktami.
Podstawowym argumentem byl ten komercyjny. W przywileju nadanym
aptekarzowi Kestnerowi w Landsbergu (1585) mozna przeczytac, ze nadany
mu monopol na handel przyprawami, winem 1 alkoholem
wysokoprocentowym wynikat z tego, ze nie bylby w stanie wyzy¢ za ceny
urzedowe Srodkoéw leczniczych 1 taxa laborum. W kolejnych latach liste
przywilejow redukowano, az w 1872 wydano w Cesarstwie Niemieckim edykt,
na podstawie ktorego odebrano aptekom monopol na handel simplicjami.
Skutkiem tej deregulacji bylo powstanie nowych rodzajow sklepow —
drogeri1 1 skladow aptecznych. Co oczywiste, zmiany te spowodowaly
protesty sSrodowiska aptekarskiego — jednak bezskuteczne (Kremers, 1940).



Taksa aptekarska — czy oplacalna dla nowozytnych farmaceutow?

W przypadku taksy aptekarskiej, jedne z najstarszych regulacji tego typu
zostalo opublikowanych w Augsburgu (1512) 1 Lindau (1538). W 1570 r.
powstalo prawo, ktore nakazywato tworzenie przez senat gdanski taksy
aptekarskiej oraz taksy dla handlarzy przypraw, czyli korzennikow.
Pierwsza, catosciowa taksa w formie regularnego dokumentu zostata
w Gdansku opublikowana dopiero w 1668 r., pod tytutem: ,,Designatio et
valor omnium materialium et medicamentorum...”. Jeszcze wczesniej, bo w
1633 r. opublikowano w Krakowie ,,Rzecz taxy krakowskiey 1 przegladu
aptek krajowych dotyczaca”. Dokument ten wprowadzil odpowiedzialnosc
karno-finansowa aptekarzy za uchylanie si¢ od ,,rewizji lekarskiej)” (XVII-
wieczny odpowiednik kontroli inspektoratu farmaceutycznego) oraz
nieuwzglednienie cen urzedowych. Co istotne, uchwala ta objgta podobnymi
regulacjami  wszystkie apteki na ziemiach polskich (Olszewski, 1881,
p. 72,73).

W 1875 r. jedna z farmaceutycznej redakcji otrzymata list aptekarza,
zawierajacy Jego przemyslenia, ktore dotyczyly dochodow aptek.
Zanotowano tam, ze w ostatnich latach ,,na prowincji” ceny lekow znaczaco
rosna. W zwiazku z tym pacjenci oskarzali aptekarzy o ,,zdzierstwo”. (Ceny
srodkow na recepte, podobnie jak dzis, wynikaty z zarzadzen ministerstwa).
Ceny produktéw dostgpnych w aptece wynikaty nie tylko z natozonych cel
1 podatkow, ale rowniez z kosztow transportu, z duzych jednostek miejskich
do mniej skomunikowanych miejsc. Ponadto, apteki ponosity koszty
towarow, wyposazenia 1zby recepturowej, wynagrodzen dla pracownikow;
musiaty takze przynies¢ zysk wilascicielowi. Wspolczesnie rowniez na
ostateczna cen¢ produktéw sprzedawanych w aptekach to wszystko si¢
sktada, gdyz apteka nie jest instytucja dobroczynna.

Wszystkie te problemy, cytowany XIX-wieczny aptekarz skwitowat
stwierdzeniem, ze obowiazujace ceny urzgdowe bylyby nawet wystarczajace,
gdyby farmaceuci mogli chodzi¢ nago 1 spozywac¢ tylko dziko rosnace
poziomki.

Apteki w dawnych wiekach (XVI-XVIII) sprzedawaly bardzo -czgsto
polifarmakony, czyli srodki lecznicze sktadajace si¢ z kilkunastu, a nawet
kilkudziesieciu sktadnikow.



Jezeli na kazdym skladniku apteka miata zysk oraz zarabiala na taxa
laborum, to te skomplikowane wyroby umozliwialy wigksze zarobki officina
sanitatis. W chwili, gdy farmacja si¢ uproscita, przyjmujac, ze taksy pozostaty
bez zmian, to logicznym jest, iz zyski mocno spadty (WF, 1875, nr. 9).
Uniwersalne problemy

Podobne problemy pojawialy si¢ za granica. Ze wzglgdu na inflacje,
w Czechostowacji, w 1930 r. urzgdowe ceny lekow zostaty podniesione o 55—
100%. Jednoczesnie taxa laborum zostala podniesiona siedmiokrotnie,
w stosunku do tej obowiazujace] przed wojna! Nieco inacze] Owczesnie
podchodzono w Niemczech — ze wzgledu na wzrost cen, marza na leki
zostala obnizona z 75% na 60% (prosz¢ poréwnac¢ do wspolczesnej...) (WF,
1930, nr 1).

Jeszcze bardziej drastyczne kroki podjeli aptekarze w Belgii. Ze wzgledu na
spadek wartosci nabywczej] waluty, urzedowe ceny lekow staly sie bardzo
niskie. Na tyle, ze wilasciciele aptek postanowili zorganizowac¢ ogolnopolski
strajk — przestali oni wydawac leki, gdy byly na recept¢ refundowana.
W rezultacie podwyzszono marz¢ o 10% (WF, 1930 nr 44).

Owczesna prasa farmaceutyczna zwracala uwage na to, ze w Turcji czesé
aptek sprzedaje leki znacznie ponizej wartosci taksy (dumping cenowy), co
powodowalo deregulacj¢ rynku. Rozwiazaniem forsowanym przez czgsé
tureckiej farmacji miato by¢ wprowadzenie taksy minimalnej, co miato
zabezpieczy¢ zarOwno aptekarzy, jak i1 pacjentéw. Zauwazono rowniez, ze leki
sprzedawane ponizej taksy miaty by¢ wykonywane z surowcow niskiej jakosci
1 zafatszowanych (WF, 1930, nr 17).

W tym samym roku wprowadzono nowe cta na leki sprowadzane zza granicy.
Spowodowato to wzrost cen lekow, co w konsekwencji znacznie obnizyto zysk
aptek (WF, 1930, nr 7).

Ale analiza dawnych taks aptekarskich moze by¢ rowniez dla nas inspiracja.
Ot6z taksa obowiagzujaca w Wirtembergii od 1641 podawala, ze za zrobienie
masci pobiera si¢ optate w wysokosci 2 krajcardéw, zas za przygotowanie
1 wykonanie lewatywy pacjentowi az 22 krajcary! Pokazuje to pewien trend, ze
opieka farmaceutyczna na dluzsza met¢ moze by¢ bardziej optacalna,
zarowno dla pacjenta, jak farmaceutow (Linde & Grossmann, 1835).

Koniec czegsel 1
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Aptekarz wykonujacy lewatywe. Grafika z 1742 r. Domena publiczna.
https://wellcomecollection.org/works/znpdgqj9/images?id=et2btkuf
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»0lejki eteryczne w farmaciji -
miedzy tradycjg a aromaterapia oparta na dowodach”
mgr farm. Aleksander Smakosz
oraz firma Biomed
webinar 20 lutego 2024r.

fot.Aleksander Smakosz

“Opieka farmaceutyczna- porozmawiajmy o przegladach
lekowych”

- podstawy przeprowadzania przegladow lekowych - mgr
farm. Katarzyna Lewanowicz

- harzedzia stosowane w trakcie przegladow lekowych -
mgr farm. Agnieszka Fenig - farmaceuta kliniczny

- krotka czesSé teoretyczna dotyczaca betablokerow -
mgr farm. Karolina Wotlinska-Petka ||'ﬂ

warsztaty 14 marca 2024r

fot.Karolina Wotlinska-Petka
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Maczelna lzba Aptekarska

punkty
edukacyjne

2

Zapraszamy do rejestracji pod linkiem:
https://www.webinarnia.nia.org.pl/?id=702

Bioragc udziat w webinarze, dowiesz sie:

- jak usystematyzowac sobie ogolng wiedze na temat przegladow lekowych

- jak pogtebi¢ swojg wiedze na temat podstawowych danych
epidemiologicznych, diagnostyki, masek GERD oraz farmakologicznych i
niefarmakologicznych metod leczenia choroby refluksowej

- jak dostrzec blaski i cienie lekow z grupy inhibitorow pompy protonowej

- jak poznaé najczesciej wystepujace problemy lekowe u pacjentow z GERD

« na co warto zwrocicé uwage i czego nie wolno przegapi¢ podczas
obstugiwania za pierwszym stotem pacjenta z GERD w kontekscie
samoleczenia oraz prowadzenia opieki farmaceutycznej.

N
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Okregowy Zjazd Sprawozdawczy
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Czestochowie
20 marca 2024r

Okregowy Zjazd Sprawozdawczy
Okregowej Izby Lekarskiej w Czestochowie
22 marca 2024r

fot.Karolina Wotlinska-Petka



SPOTKANIE MINISTER ZDROWIA Z PREZES CZESTOCHOWSKIEJ
OKREGOWEJ IZBY APTEKARSKIEJ - KROK NAPRZOD W
PROFILAKTYCE I OPIECE FARMACEUTYCZNEJ
11 MARCA 2024R

fot.NIA




Selektywne blokery B1: atenolol, metoprolol, bisoprolol, nebiwolol,
acebutolol.

Nieselektywne betaadrenolityki: propranolol, sotalol, nadolol.

Z dodatkowym efektem wazodylatacyjnym:

nebiwolol-bezposrednia stymulacja uwalniania NO;

karwedilol (nieselektywny) - poprzez blokade receptora adrenergicznego
alfa1.

Okres pottrwania-metoprolol w klasycznej formie 3,5 h, karwedilol - 7 do 10 h,

bisoprolol-12 h, nebiwolol-10-44 h.

Nadcisnienie oporne- gdy 3 grupy
lekow: bloker kanatu
wapniowego, inhibitor konwertazy
angiotensyny/bloker receptora
angiotensynowego i diuretyk nie
przynoszg efektu. Wtaczenie
betablokera. Wspotczesnie BB nie
sg juz rekomendowane w
pierwszym rzucie NT. Wprowadza
sie je w NT z tachykardia, gdy
czynnosc serca wykazuje wiecej
niz 80 uderzen na minute. Innym
wskazaniem jest migotanie
przedsionkow i niewydolnosc
serca.

Farmakologia. Mechanizmy i Leki. PZWL.




Rekomendowane
betadrenolityki.

2021- Europejskie Towarzystwo
Kardiologiczne-bisoprolol, nebiwolol,
bursztynian metoprololu, karwedilol w
przewlektej niewydolnosci serca.

Europejskie Towarzystwo Nadcisnienia
Tetniczego, Polskie Towarzystwo
Nadcisnienia Tetniczego - bisoprolol w
opornym nadcisnieniu.

Pozostate wytyczne ESC i Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego w ostrych,
i przewleklych zespotach wiencowych,
cukrzycy i stanie przedcukrzycowym,
migotaniu przedsionkow oraz
nadkomorowych zaburzeniach

rytmu zaktadaja efekt klasy nie réznicujac
poszczegolnych betaadrenolitykow.

grafka pochodzi z publikacji “NadciSnienie Tetnicze w Praktyce”, rok 2022, Via Medica
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Cisnienie wysokie prawidtowe: 130-139/85-89 nie wymaga interwencji, chyba,
Ze pacjent jest obarczony czynnikami ryzyka tj. nadwaga, historia rodzinna,
palenie tytoniu, uzywki, cukrzyca. Wymaga to modyfikacji stylu zycia. Gdy
brak efektu-nastepuje wtaczenie terapii lekowej.

Nadcisnienie 1 stopnia: 140-159/90-99 wymaga farmakoterapii od razu u
pacjentow z cukrzyca z powktaniami, PChN.

Nadcisnienie 2 stopnia: 160-179/100-109 i trzeciego stopnia: > 180/110
wymaga wtaczenia farmakoterapii juz od 1 wizyty u lekarza.

Indywidualizacja celow w zaleznosci od wieku: >80 lat-<150; 65-80 lat-<140 i
<65 lat-<140 i cisnienie rozkurczowe <80.

Zrodlo: Madcisnienie tetnicze w Praktyce 2019, tom 5. strony 1-86.

Interakcje.

Bisoprolol, metoprolol CR/XL i karwedilol- najmocniej
wigze sie z biatkami.

Wszystkie sq metabolizowane w watrobie, uwaga na CYP450

Rownoczesne stosowanie antagonistow wapnia lub NLPZ z
BB- nasilenie dziatania hipotensyjnego w 1 przypadku i
wzrost biodostepnosci BB w 2 (nasilenie dziatania BB oraz
zniesienie dziatania rozszerzajacego BB na naczynia
obwodowe przez inhibicje syntetazy prostaglandynowej).

BB+diltiazem, werapamil- potaczenie niebezpieczne,
uposledzenie przewodnictwa przedsionkowo-komorowego.

BB+amiodaron (hamuje CYP450)-podwojenie stezenia BB.

BB+ inhibitor konwertazy angiotensyny lub azotany-efekt
addycyjny.

BB+alkohol/papierosy-szybszy metabolizm lekow, krotsz
czas dziatania.




1. Sprzedaz apteki a przejscie pracownikow do nowego pracodawcy

Sprzedaj¢ jedna z dwoch aptek. W aptece, ktora zbywam zatrudnionych jest kilku
pracownikow. W jaki sposéb nabywca wchodzi w stosunek pracy z moimi dawnymi
pracownikami? Czy musza oni zawrze¢ z nim nowe umowy o prace?

Z.asadg jest, ze w razie przejScia zakladu pracy lub jego czesci na innego pracodawce staje si¢
on z mocy prawa strong w dotychczasowych stosunkach pracy. Kodeks pracy naklada na
zbywce i nabywce apteki, szereg czynnosci formalnych. W pierwszej kolejnosci, w terminie co
najmniej 30 dni przed przewidywanym terminem sprzedazy apteki, powinien Pan
poinformowac na piSmie swoich pracownikow o przewidywanym terminie przejscia apteki na
innego pracodawce, jego przyczynach, prawnych, ekonomicznych oraz socjalnych skutkach
dla pracownikow, a takze zamierzonych dzialaniach dotyczacych warunkow zatrudnienia
pracownikow, w szczegolnosci warunkow pracy, placy i ewentualnego przekwalifikowania.
Ustawodawca wyposazyl pracownikow w swoiste sprawdzenie przyszlego pracodawcy. I tak,
jezeli praca u nowego wlasciciela apteki pracownikowi nie bedzie odpowiadala to w terminie
2 miesiecy od przejscia apteki na nowego pracodawce, pracownik moze bez wypowiedzenia,
za siedmiodniowym uprzedzeniem, rozwigzac stosunek pracy. Rozwigzanie stosunku pracy w
tym trybie powoduje dla pracownika skutki, jakie przepisy prawa pracy wigza
z rozwigzaniem stosunku pracy przez pracodawce za wypowiedzeniem.

2. Przyspieszona procedura zmiany kierownika apteki

Wiascicielka apteki otrzymala od pracownika- kierownika apteki- pismo o rozwigzaniu
umowy o prace bez wypowiedzenia. Farmaceutka oznajmila, ze w pracy si¢ nie stawi dnia
nastepnego z uwagi na ciezkie naruszenie przez pracodawce podstawowych obowigzkow
wobec pracownika. Wlascicielka apteki chciala, by nowa osoba juz nast¢pnego dnia objela
obowigzki kierownika. Pytanie sprowadzalo si¢ do kwestii czy tak mozna?

Podstawowy tryb zmiany kierownika apteki nastepuje zgodnie z procedurg zawartg w art. 88
ust. 2b ustawy prawo farmaceutyczne, zdanie pierwsze. Wskazany przepis stanowi, ze
zmiana kierownika apteki wymaga zlozenia przez podmiot prowadzacy apteke wniosku do
wojewodzkiego inspektora farmaceutycznego, nie pozniej niz 30 dni przed planowana
zmiang, a jezeli zmiana Kkierownika apteki jest spowodowana zdarzeniem, na ktore apteka
nie miala wplywu - niezwlocznie po zaistnieniu tego zdarzenia. Tryb ,,awaryjny” dopuszcza
Ztozenie wniosku niezwlocznie po zaistnieniu zdarzenia, na ktore apteka nie miala wplywu
a zwigzanego z powstaniem wakatu na stanowisku kierownika apteki. Wniosek moze by¢
przez WIF zalatwiony milczaco tj. jezeli WIF w ciggu 30 dni nie wniesie sprzeciwu to znaczy,



ze zatrudnienie nowej osoby na stanowisku kierownika apteki jest zaakceptowane
przez organ farmaceutyczny. Juz w dniu zlozenia wniosku, nowy farmaceuta moze
obja¢ stanowisko kierownika apteki. Prosze¢ jednak pamig¢taé, ze farmaceuta musi
spelnia¢  okreslone wymogi, ktore naklada prawo farmaceutyczne. Glebsza
problematyka zadanego pytania sprowadza si¢ do zlozonego wypowiedzenia umowy
przez pracownika. Naruszenie prawa pracy przez pracodawce, w mojej ocenie,
powoduje brak ziszczenia si¢ przestanki ,,braku wplywu apteki na zmiane¢ kierownika
apteki”. Pracodawca przestrzegajacy kodeks pracy ma wplyw na realizacj¢ uprawnien
pracownika w przedmiocie zlozenia wypowiedzenia w trybie natychmiastowym.
W opisanej sytuacji, istnieje duze prawdopodobienstwo, ze WIF bedzie prowadzil
postepowanie dowodowe by ustali¢, czy zlozenie wypowiedzenia przez Owczesnego
kierownika apteki bylo zasadne i tym samym czy apteka miala wplyw na zdarzenie,
ktore leglo u podstaw zlozenia wypowiedzenia przez farmaceute.

3. Badanie trzezwosci pracownikow.

Mam podejrzenie, ze technik przychodzi do pracy ,,wczorajszy”. Czy moge przepadad
go alkomatem?

Tak. Jezeli jest to niezbedne do zapewnienia ochrony zycia i zdrowia pracownikow lub
innych osob lub ochrony mienia, pracodawca moze wprowadzi¢ kontrol¢ trzezwosci
pracownikow. Prosze¢ pamigtac, ze kontrola trzezwosci nie moze narusza¢ godnosci
oraz innych dobr osobistych pracownika. Oznacza to, ze takie badanie nalezy
przeprowadzi¢ na osobnosci, najlepiej za zamknigetymi drzwiami. Jezeli chodzi o sam
alkomat to kontrola trzezwosci obejmuje badanie za pomoca urzadzenia posiadajacego
wazny dokument potwierdzajacy jego kalibracje¢ lub wzorcowanie. Na dwa tygodnie
przed pierwszym badaniem trzezwosci, w drodze obwieszczenia lub w regulaminie
pracy, nalezy poinformowaé¢ pracownikow o sposobie przeprowadzania kontroli
trzezwosci, w tym rodzaju urzadzenia wykorzystywanego do kontroli, czas
i czestotliwosc jej przeprowadzania.

Radca prawny Jacek Kolodziejczyk
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UfamTobie Park Lisiniec 7 kwietnia 2024

www.ufam-tobie.pl

Bieg Mitosierdzia w tym roku odbedzie sie juz po raz 10. Jak zawsze zapraszamy
tych bardziej i mniej wysportowanych. Trase mozna przebiec, przespacerowac,
przejechaé w wozku, itd. Wazne, ze poprzez swdj udziat pomagamy innym. Liczy
sie bowiem kazdy uczestnik, bez wzgledu na wiek, czy kondycje.

Idea tego wydarzenia jest taka, ze rozne firmy zaprzyjaznione z Fundacjg
zobowigzaty sie do przekazania Srodkéw pienieznych na pomoc rodzinie
z 5-ciorgiem dzieci znajdujacej sie w trudnej sytuacji materialnej, ktora jest pod
naszg opieka juz od kilku miesiecy. Uczestnicy wydarzenia zatozg koszulki z logo
sponsorow, a w zamian darczyncy przekazg 10 zt za kazdego uczestnika na
tegoroczny cel.

Im bedzie nas wiecej, tym szybciej zapewnimy tej rodzinie godne warunki do
zycia.

Juz teraz zachecamy do zapisow elektronicznych, gdyz to zdecydowanie skroci
formalnosci w dniu Biegu w tzw. Biurze.

https://forms.gle/04bK81hBN8UHJrTWA

Tych, ktorzy chcieliby sprawdzic swoje umiejetnosci sportowe zapraszamy do
udziatu w tzw. Biegu sportowym, gdzie mierzony bedzie czas i okresSlana
klasyfikacja miejscowa:

https://www.zmierzymyczas.pl/../10-bieg-milosierdzia..



https://forms.gle/o4bK81hBN8UHJrTWA?fbclid=IwAR2Vm4sX8ybJKZi6bXMDHdZDf5lKV3SCwYOhGvwFM8Q0RHvhgBtKbFZTxC8_aem_AR6yDuxjWvc_Uek5gd2F5sDFu-ArGMJe80oPxq3iPtGI6YM34VVWsFEsNk-Wf8zhxPI7a06JDTLULxE_t1EgAq09
https://www.zmierzymyczas.pl/1949/10-bieg-milosierdzia.html?fbclid=IwAR1ShnkhV7Egz33fkQGPT1PFMY9A7-sbbpltV7_j9QjD3zP2XMd-_L27hO8_aem_AR5dFBwLDyW6u0UST3ZnM0r8wRuNAChrG0X6LknqmsZy_T5Byc2X6g59JL6PWYHDETHRoXYT2mUs69AyKrKD68m_

