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Uuringu eesmark ja lahtekoht

Analuusi eesmark on hinnata nelja toetusmeetme rakendamise
voimalikku majanduslikku ja diguslikku moju nii ettevotjatele kui
riigisektorile:

* maa-apteekide rahaline toetus,

* apteegiteenuse tegevusloa taiendavad tingimused,

* riigiapteekide loomine,

* omandipiirang.

Toetusmeetmed peaks aitama kindlustada apteekide olemasolu
maapiirkondades, et apteegiteenuse kattesaadavus vorreldes praegusega ei

halveneks.
Statistikaameti andmetel jaab 2014. aastal 99%-le Eesti elanikest apteek 15-

minutilise autosdidu kaugusele.
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Raporti struktuur

1. Analuusi eesmark ja metoodika
2. Apteekide arv ja paiknemine
3. Analuusitavad toetusmeetmed

3.1. Maapiirkonna apteekide rahaline toetus

Meetme kirjeldus
Vastavus eesmargile
Meetme rahastamine
Majanduslikud mojud
Oiguslik analiiiis
Rakendatavus

3.2. Uldapteegi tegevusloa kdrvaltingimuste kehtestamine
3.3. Riigiapteekide loomine
3.4. Omandipiirangu kehtestamine

4. Jareldused ja soovitused
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B Maalised asulad B Vaikese noudlusega piirkonnad

W Linnad ja vallasisesed linnad m Suure noudlusega piirkonnad
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Moisted

Apteegiteenus — ravimite jaemuuk elanikele koos ndustamisega,
mis toimub kas Gldapteegis voi selle struktuuritiksustes
(haruapteek, apteegibuss) voi ravimite kaugmdugi teel
(internetiapteek) koos ravimite kattetoimetamisega.

Maapiirkonna apteek — Gldapteek voi selle struktuuritiksus, mille
teenuse osutamise koht ei asu suure noudlusega piirkonnas (st
Statistikaameti avaldatud andmetel tle 4000 elanikuga asulas) ja
asub suure noudlusega piirkonna Uldapteegist voi haruapteegist
vahemalt viie kilomeetri kaugusel.
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1. Maa-apteekide rahaline toetamine

* Apteekide plsimiseks tegevustoetus (nt 20 000 € aastas) ja uute
avamiseks asutamistoetus (nt 30 000 €)

e Kriteeriumid toetuse taotlemiseks (asukoht, lahtiolekuaeg)

e Toetuse suurus — kas kindel summa (lump-sum subsidy) voi
seotud kaibega, piirates maksimaalse summa

* Toetuse maksmine ei ole vastuolus kehtiva digusega, kuid tuleb
silmas pidada jargmisi asjaolusid:
1) vordse kohtlemise pohimote,

2) riigiabina kasitlemine juhul, kui Gks ettevote saab kolme aasta jooksul lle
500 000 € toetusi.
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Apteegitoetuse rahastamine

Meetme hinnanguline maksumus 3 mln eurot aastas (147 apteeki
+ 10 uut apteeki)

Rahastamise allikad

* Eraldisena riigieelarvest ilma uute maksudeta, nt sidudes

ravimite kaibemaksust saadava tuluga
* 20% ravimite kaibemaksust oleks 3,49 min eurot (2013)

* Kui delegeerida kohalikule omavalitsusele, tuleb selleks
rahalised vahendid eraldada riigieelarvest, sest KOV-idel madala
noudlusega piirkondades ei ole vahendeid

 Kehtestada astmeline apteegimaks soltuvalt kaibest

 Kehtestada uhtlane tegevusloa tasu, nt 1,5% apteekide
kogukaibest oleks 3,48 mln eurot (2012)

* Eiole vastuolus kehtiva digusega (sarnaselt on kehtestatud
universaalteenuse maks)



2. Apteegi tegevusloa korvaltingimusena struktuuriliksuse
asutamise kohustuse kehtestamine

MsUS ja Ravs ei voimalda kehtestada kdrvaltingimusena kohustust asutada
maapiirkonnas struktuuriidksus.
Juhul, kui kehtestada, voib see riivata jargmisi digusi:

* ettevotlusvabadus,

e voOrdsuspohidigus,

* 0Oiguskindluse pohimote,

 omandidigus.
Universaalteenuste osutamisega sarnase regulatsiooni kehtestamine
apteegiteenuse osutamisel tahendab maapiirkonnas struktuuritiksuse pidaja
leidmiseks avaliku konkursi korraldamist. Apteegiteenuse pidajale tuleb ette
naha sellega seotud ebamaistlikult koormavate kulude hiivitamist. Kulude
rahastamine voib toimuda sarnaselt makse kaudu, mida maksavad
apteegiteenuse osutajad. Probleem tekib, kui keegi ei osale konkursil.
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3. Riigiapteegid voi riigiapteek

Riigiapteekide avamine ei vaja digusruumi muudatusi ja voib
toimuda riigi osalusega ariihingu voi SA kaudu

Kuidas maarata kriteeriumid, mille alusel luuakse (kaugus teisest
apteegist, piisav elanike arv) ja suletakse (elanikkonna
vahenemine, eraapteegi loomine)?

lga riigiapteegi loomine hinnanguliselt kaks korda kulukam kui
eraapteegi loomise toetamine, tlalpidamine kolm korda
kulukam, u 50 apteegi loomine ja ulalpidamine esimesel aastal
ca 6 min eurot

Uks riigiapteek, mis hoiab kdigus apteegibussi(d) — hinnanguline
the bussi soetamiskulu 65 000 €, kaigus hoidmise kulu ca 60 000
€ aastas

Uks riigiapteek, mis loob internetiapteegi ja tagab ravimite
kattetoimetamise
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4. Omandipiirang — apteegid proviisoritele

Oiguslikult vdimalik, sest Eestis peavad apteekide omanikeringist lahkuma
valitsevat moju omavad ettevotjad 2017. a juuniks

Oiguskindluse pdhimdtte riivamine, kui ndue kehtestatakse tagasiulatuvalt
juba olemasolevatele tegevusloa omajatele

Omandiodiguse riive, kui tanastele tegevusloa omajatele pannakse kohustus
viia osalus apteegipidajas vastavusse nouetega, mis on kasitletav omandi
sundvddrandamisena ning saab toimuda uldistes huvides diglase ja kohase
tasu eest (Ungari)

Vordsuspohiodiguse riive: enamusosalus/haaledigus peab olema thel
proviisoril, see voib riivata teiste proviisorite digusi

On ajalooliselt jaanud kehtima mitmetes riikides ja selle eesmargiks on
tagada apteegiteenuse kvaliteet

See meede ei ole eesmargiparane, sest apteegi omanikeringi reguleerimine
ei taga apteekide pusimist maal, kui see pole majanduslikult voimalik
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Jareldused ja soovitused (1)

Maapiirkonna apteekide rahaline toetamine on
eesmargiparane, oiguslikult pohjendatud ja teostatav. Toetus
vOiks olla apteegi avamiseks (avamistoetus) ja kaigushoidmiseks
(tegevustoetus). Molema toetuse saamise eeldusteks oleks
apteegi asukoht valjaspool suure ndudlusega piirkondi, kaugus
teisest apteegist vahemalt viis kilomeetrit ja apteegi
lahtiolekuajad igal toopaeval kokku 20 (40) tundi nadalas.
Apteegitoetus voiks olla fikseeritud summa koigile vastavaid
kriteeriume taitvatele apteekidele (sdltumata nende kaibest),
mis on kdige lihtsamini administreeritav, ei avaldaks survet
apteekides muudavate kaupade hindadele ega kahandaks
praeguste tegevusloa omajate motivatsiooni apteeki pidada.
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Jareldused ja soovitused (2)

* Apteegitoetuse maksmine mujalt kui riigieelarvest (tegevusloa
vOi apteegimaksu arvelt) tdstab apteekides muldavate kaupade
hindu, mojutab kdige rohkem vahekindlustatud elanikkonda ja
vahendab apteegiteenuse rahalist kattesaadavust.

* Riigiapteekide (kui geograafiliselt eraldi paiknevate ettevotete)
loomine oleks meetmena eesmargiparane ja ei nduaks
oigusruumis muudatusi, kuid on majanduslikult vaga kulukas,
sest apteekide asutamine nduab Uhekordseid suuri
investeeringuid ja nende Ulalpidamine vahese ndudlusega
piirkondades pusivat dotatsiooni.

* Alternatiiviks voiks olla Ghe Uldapteegi rajamine riigi poolt ja
selle toel apteegibussi voi riikliku ravimite kaugmuugi
kaivitamine ning kattetoimetamise kompenseerimine.
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Jareldused ja soovitused (3)

Omandipiirangu kehtestamine apteekidele on juriidiliselt
voimalik, kuid ei ole eesmargiparane, sest apteekide kuulumine
ainult proviisoritele ei taga teenuse kattesaadavust
piirkondades, kus apteegiteenuse osutamine ei ole
majanduslikult voimalik.

Viimase abinduna Uldapteegi tegevusloale kdrvaltingimuseks
kohustuse kehtestamine avada apteek maapiirkonnas oleks kull
juriidiliselt voimalik, kuid arvestada tuleks apteekide pidajate
oiguste riivega — nii ettevotlusvabaduse, vordsusoiguse,
oiguskindluse kui ka omandidiguste riivega. Ainulksi selle
meetme kehtestamine ei ole moistlik, sest ettevotjate
majanduslikult kahjulike kohustuste taitmisele suunamine
nouaks riigilt ebaproportsionaalsete sunnivahendite
rakendamist.
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Kokkuvote

Analtusitud meetmetest on eelistatud apteegitoetus maapiirkonna
apteekidele voi riikliku ravimite kaugmuugi kaivitamine, mille eelisteks
on eesmargiparasus ja teostatavus.

Ka teised meetmed vdivad olla diguslikult voimalikud, kuid ilma
toetuseta ei ole voimalik tagada apteegiteenuse kattesaadavust
piirkondades, kus selle osutamine ei ole majanduslikult tasuv.

Ravimite geogradfiline kéttesaadavus on Eestis marginaalne probleem
vorreldes ravimite rahalise kédttesaadavusega ja apteegi kui ettevotte
rahalise toetamise asemel tuleks tédhelepanu ja rahalised vahendid
suunata suurte ravimikuludega haigete toetamisele.



