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Ocena potrzeb:

W ostatnich latach zanotowano
gwattowny rozwdj bezposredniej,
skierowanej do pacjentéw (DTC,
directto-consumer) promoc;ji lekow.
Jak wynika z badan, przecietny pacjent
poswieca corocznie duzo wiecej czasu
na ogladanie reklam lekéw niz

na rozmowe o nich ze swoim lekarzem.
Preparaty psychotropowe nalezg

do najintensywniej promowanych grup
lekéw. Niewiele wiadomo na temat
skutkéw tego zjawiska z punktu
widzenia psychiatrii i praktyki klinicznej.

Cele szkoleniowe:

¢ Zrozumienie historycznego
kontekstu bezposredniej,
skierowanej do pacjentéw promocji
lekéw w Swietle stwierdzonego
niedawno gwattownego nasilania
sie tego zjawiska.

¢ Poddanie ocenie informaciji
zebranych od psychiatrow
dotyczacych réznych aspektow
bezposredniej promocji, tacznie
z wiasnym doswiadczeniem,
wptywem na praktyke kliniczng
oraz wartoscig edukacyjna.

¢ Docenienie potencjalnych korzysci
oraz wad reklamy bezposredniej
w kontekscie jej wptywu na praktyke
psychiatryczna.
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Streszczenie

Bezposrednia, skierowana do pacjentéw (DTC, direct-to-consumer) promocja lekéw zawsze
budzita kontrowersje. W marketing DCT zaangazowany jest przemyst farmacentyczny,
pracownicy ochrony zdrowia oraz wiele innych grup. Przedmiotem nieustajqcej debaty sq
obawy dotyczqce marketingu DIC, jego wplywu na przepisywanie przez lekarzy lekéw oraz
na koszty zwiqzane z terapiq. Niewiele wiadomo na temat sposobu, w jaki pracownicy
ochrony zdrowia postrzegajq znaczenie marketingu DTC w swoich praktykach. Autorzy
przeprowadzili ankiete wsrod 114 psychiatrow, by ocenié postrzeganie przez nich korzysci

1 zagrozen wynikajacych z marketingu DTC. Rezultaty tego badania pozwalajg spojrzeé

z wlasciwey perspektywy na percepcje marketingu DTC przez psychiatrow.

Wprowadzenie

Marketing DCT farmaceutykdw jest tema-
tem wzbudzajacym wiele emocji wérdd pro-
ducentéw lekéw, agencji rzadowych, grup
konsumenckich, organizacji zajmujacych sie
zarzadzaniem ochrong zdrowia a takze leka-
rzy.® Od 1995 roku, od kiedy amerykaniska
Food and Drug Administration (FDA) ze-
zwolita na wigksza swobode w promocji le-
kéw, temat ten wzbudza coraz wieksze zain-
teresowanie.*

Sposréd wszystkich grup zawodowych
bioracych udziat w debacie, lekarze czesto
pozostawali w centrum uwagi.">* S3 oni po-
strzegani przez grupy konsumentdw jako eks-
perci w dziedzinie wiedzy o chorobach i ich
leczeniu, ale réwniez, przez niektorych, jako
osoby zaangazowane w nieuczciwe praktyki
firm farmaceutycznych.”® Marketing DCT
nie tylko utwierdza to bledne postrzeganie,
lecz prowadzi takze do wewnetrznych kon-
fliktéw w srodowisku lekarskim, gdy pacjen-
ci domagaja sie przepisania okreslonych le-

kéw. Wiele instytucji ubezpieczeniowych
ograniczyto refundacje niektérych postaci le-
kéw, co moze by¢ przyczyna konfliktu w sy-
tuacji, gdy pacjenci prosza o przepisanie
okreslonych, reklamowanych w danym mo-
mencie lekéw, ktoére nie s3 refundowane
przez ich ubezpieczenie.!

Tto historyczne

Chociaz obecnie marketing DCT wzbu-
dza zywe zainteresowanie, w Stanach Zjed-
noczonych zjawisko to istnieje od pra-
wie 300 lat.>* W 1708 roku Nicholas Boone,
po raz pierwszy w historii, umiescit w boston-
skiej gazecie reklame chronionego patentem
leku. Przez nastgpne 230 lat reklamy, ktore
zachecaly do kupna lekéw na wiele dolegli-
wosci - od tupiezu po niewierno$¢ matzenska
- mozna bylo znalez¢ w magazynach, gaze-
tach oraz na objazdowych promocjach le-
kéw. W 1938 roku Kongres Stanéw Zjedno-
czonych uchwalit ustawe nadajace Food and
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Drug Administration prawo kontroli infor-
macji o lekach a Federal Trade Commission
(FTC) prawo kontroli reklamy farmaceuty-
kéw. Nastepng zmiang prawng byla przyjeta
w 1962 roku poprawka Kefauvera-Harrisa do-
tyczaca ochrony konsumentéw przed rekla-
m3 farmaceutykow. Zgodnie z nig nadzor
nad reklama lekéw zostat przekazany FDA,
ktéra ustalita wymagania podobne do obo-
wigzujacych obecnie, to jest wykaz przeciw-
wskazan do podawania leku, skutecznos¢
dziatania, profil dziatan niepozadanych oraz
dyskusje dotyczaca zagadnien optacalnosci
leczenia. Praktycznie wszystkie reklamy le-
kéw, byly kierowane do lekarzy.

W 1981 roku przemyst farmaceutyczny
zaproponowat rozszerzenie grupy docelowe;j
reklam lekéw, tak by obejmowata ona réw-
niez pacjentéw.! Sprawg sporng pozostat wy-
mog, by w reklamie byla zawarta szczegéto-
wa kliniczna informacja o leku. Wymdg ten
utrudniat dotarcie reklamy do potencjalnych
klientéw za posrednictwem telewizji. W tym
samym roku komisarz FDA Arthur Hayes za-
zadal, by przemyst farmaceutyczny ogtosit
dobrowolne moratorium na prowadzenie
marketingu DTC. Miato ono na celu umoz-
liwienie FDA ocene postulatéw producentdéw
lekéw dotyczacych ograniczenia wymagan
zwiazanych z umieszczaniem w reklamach in-
formacji o leku. W 1985 roku FDA uznata,
ze obowiazujace regulacje prawne wlasciwie
zabezpieczaja interes publiczny. Orzeczenie
to na nastepne 12 lat spowodowato wstrzy-
manie wzrostu marketingu DTC. Niemniej
w 1997 roku rozpoczat sig okres gwattowne-
go rozwoju skierowanej do konsumenta re-
klamy lekéw.” Omawiana zmiana marketin-
gu farmaceutykéw wynikata z nowych
wytycznych FDA zezwalajacych na rozszerze-
nie promocji DTC lekéw. Po raz pierwszy
producenci mogli zaprezentowaé nazwe leku
oraz wskazania, do ktorych zostat zarejestro-
wany, nie informujac jednoczesnie o wszyst-
kich przeciwwskazaniach do jego stosowania.
Zmiana ta miala ogromne konsekwencje fi-
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nansowe. W 1985 roku na marketing DTC
wydano 17 milionéw USD. Do roku 2000
kwota ta wzrosta do 2,5, a w 2005 roku
do 4,2 miliarda USD. Szacuje si¢, ze w 2008
roku budzet marketingu DTC zamknie si¢
sumg 8 miliardow dolaréw.*3? W latach 1996-
2005 rzeczywiste naktady finansowe ponie-
sione na skierowana do konsumenta promo-
cje lekéw wzrosty o 330%.1° Do 2007 roku
tylko w Stanach Zjednoczonych 1 w Nowej
Zelandii pozwolono na promocjg¢ DTC le-
kéw wydawanych na recepte.!! W innych kra-
jach przemyst farmaceutyczny, jak dotad
z niewielkim sukcesem, doktada wszelkich
starafi, by ztagodzi¢ prawodawstwo dotycza-
ce marketingu DTC. Chociaz bezposrednia
promocja lekéw zostata w wigkszo$ci krajow
zakazana, narastaja migdzynarodowe obawy,
ze firmy produkujace leki omijaja prawne re-
gulacje przez reklame w internecie oraz przez
poczte elektroniczna.'? By zwigkszy¢ sprze-
daz, firmy farmaceutyczne organizuja poza
Stanami Zjednoczonymi kampanie majace
na celu zwrdcenie uwagi lub akcje informa-
cyjne z ogodlnikowymi odniesieniami do do-
stepnych na recepte lekéw."

Wptyw marketingu DTC
na przepisywanie lekow
psychotropowych

Badania bezspornie wskazujg, ze promo-
¢ja DTC lekéw wplywa na zmiane zwyczajow
i liczby wypisywanych recept, prowadzac
do zwigkszenia wydatkéw ponoszonych
na leki. Systematyczny przeglad dostepnego
pismiennictwa przeprowadzony przez Gilbo-
dy’ego 1 wsp.!* wykazal, Ze marketing DTC
zwigksza zaréwno liczbe nowych rozpoznan
choroby, do leczenia ktorej reklamowany lek
jest wykorzystywany, jak i1 odsetek recept
na niego wypisanych. Wplywa to na liczbe
recept na konkretny lek w puli wszystkich re-
cept. Na przyktad Zachry i wsp."® dowiedli,
ze kazde 1000 dolaréw wydanych na reklame
leku obnizajacego stezenie cholesterolu skut-
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kuje 32 nowymi rozpoznaniami hiperlipide-
mii 1 41 dodatkowymi receptami na reklamo-
wany lek. Kolejne badanie’!® poréwnujace
sposob przepisywania lekéw w Stanach Zjed-
noczonych 1 w Kanadzie wykazato, ze promo-
¢ja DTC lekéw powodowata istotne zwigksze-
nie liczby pytan o okreSlone, reklamowane
leki. Pacjenci zadajacy te pytania byli 16-krot-
nie bardziej podatni na zaakceptowanie
przepisania reklamowanego leku w poréw-
naniu do pacjentéw, ktdrzy nie zadawali
tych pytan.

Temat promocji DTC lekéw dotyczy
szczegblnie psychiatrii, gdzie istnieje dazenie
do pozbycia si¢ stygmatu choroby oraz
do whasciwej edukacji spoteczenstwa w dzie-
dzinie chordb psychicznych. Leki stosowane
w leczeniu choréb psychicznych 1 neurolo-
gicznych stanowily okoto 20% wsrdéd 50 naj-
intensywniej reklamowanych lekéw w Stanach
Zjednoczonych."” Posrdd 5 najsilniej promo-
wanych klas lekéw znajduja si¢ leki przeciwde-
presyjne, przeciwpsychotyczne oraz przeciw-
drgawkowe. Tematem zblizajacej si¢ debaty
jest rozstrzygniecie, czy marketing DTC pro-
wadzi do zbyt czestego przepisywania dro-
gich, oryginalnych lekéw czy tez jak twierdza
jego oredownicy przyczynia sie do zdjecia
stygmatu ciazacego na chorobie psychicznej
1 promuje stosowanie skutecznych metod te-

rapii.é'&lz’“‘ls

Metody

Zgodnie z swoimi uprawnieniami doty-
czacymi badania wspoétczesnych zagadnien
zdrowia psychicznego Group for Advance-
ment of Psychiatry (GAP) Committee on
Psychopharmacology (tab. 1) przeprowadzi-
ta pilotazowe badanie ankietowe dotyczace
stosunku rezydentow psychiatrii 1 psychia-
tréw do promocji DTC lekéw. Stworzony
przez komitet kwestionariusz stuzyt zebraniu
informacji na temat ekspozycji psychiatry
na reklame, jego do$wiadczenia oraz opinii
dotyczacej marketingu DTC lekow. Kwestio-
nariusz zostal poddany ocenie oraz zaapro-
bowany przez Komitet Wykonawczy GAP,
a nastepnie rozdany czlonkom organizacji
uczestniczacym w jednym z pétrocznych
spotkan. Badana grupa zostata rozszerzona
o lekarzy specjalizujacych si¢ w psychiatrii
oraz wyktadowcow uczestniczacych w wyse-
lekcjonowanych programach szkoleniowych
z dziedziny psychiatrii w Filadelfii (Temple
University) oraz potudniowej Kalifornii (Uni-
versity of Southern California; Cedars-Sinai
Medical Center). Ankiete z pytaniami zawie-
rajacymi odpowiedzi wielokrotnego wyboru
rozdano na zaplanowanych spotkaniach sta-
zystow 1 wyktadowcow z prosba o dobrowol-
ne wypelnienie kwestionariusza na koniec
spotkania. Z powodu otrzymania pilotazo-
wej informacji od malych, wyselekcjonowa-
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nych grup nie brano pod uwage wspdtczyn-
nikéw udzielenia odpowiedzi zwrotnej. Poni-
zej przedstawiono dane demograficzne oraz
odpowiedzi z 114 wypetnionych kwestiona-
riuszy. Do analizy danych zostaly zastosowa-
ne nieparametryczne 1 opisowe metody dia-
gnostyczne.

Wyniki

Doswiadczenia lekarza dotyczace
marketingu DTC

Respondentow pytano jak czesto w czasie
miesiaca poprzedza]qcego wypelnienie ankie-
ty spotkali si¢ z reklamg DTC. Otrzymano
rézne odpowiedzi: 18 respondentéw (16%)
potwierdzito co najmniej jeden kontakt
z marketingiem DTC, 29 respondentow
(25%) - 2-5 kontaktdéw, 24 respondentéw
(21%) - 6-10 kontaktéw oraz 43 responden-
tow (38%) - >10 epizoddéw (z=114).

Nastepnie dokonano przegladu typéw
promocji DTC. Spo$réd doniesien medial-
nych odnotowanych przez respondentéw,
najczesciej wymieniana byta telewizja (96%).
Na kolejnych miejscach znajdowaly sie bez-
posrednie e-maile do lekarzy (76%), reklamy

TABELA 2

w gazetach (57%), reklamy radiowe (50%),
bezposrednie e-maile do pacjentéw (42%), in-
formacje podawane w internecie lub przesy-
tane droga elektroniczna (37%) oraz artyku-
ly prasowe (28%). Poniewaz mozna byto
podawac wiecej niz jedna odpowiedz, respon-
denci zakreslali $rednio, co najmniej cztery
typy promocji DTC.

Na pytanie, jak czesto w ciagu przecietne-
go miesigca aktywnosci zawodowej byli in-
formowani o bezposredniej reklamie przez
pacjentow lub kolegéw z pracy, 19 (17%)
respondentéw podato najmniej jeden kon-
takt, 49 (43%) 2-5 kontaktéw, 22 (19%) -
6-10 kontaktéw oraz 23 (20%) >10 kontak-
tow (z=113).

Wptyw marketingu DTC na praktyke
kliniczng

Postugujac si¢ ankieta, zbadano postawy
lekarzy zwiazane z reklama DTC w ich prak-
tyce klinicznej. Na pytanie, jak czesto przepi-
sywali lek, o ktory prosit pacjent (np. nazwe
handlowa przepisywanego leku), 13% respon-
dentéw odpowiedzialo, ze nigdy, podczas
gdy 79% zaznaczylo ,,czasem”. Nieco powy-
zej 5% przepisywato lek, o ktory zostali po-
proszeni, ,,do§¢ czesto”, ale zaden z respon-

Charakterystyka demograficzna respondentow

Pte¢

Mezczyzna

Kobieta

Wiek (lata)

25-35

36-45

46-55

56-65

>65

Lata od uzyskania dyplomu
0-5

6-10

11-15

16-20

>20

Rodzaje praktyki miejsca*
Rezydent/Stazysta

Prywatna praktyka lub szpital
Ogdlna poradnia psychiatryczna
Badania/Akademia

Sektor publiczny
Administracja/Przemyst
Poradnia psychiatrii dzieciecej
Prywatne HMO/Praktyka grupowa
Inne

*Donoszono o wielu miejscach (161 odpowiedzi)

HMO - health maintenance organization.

n=114 (%)
4 (65%)
40 (35%)

38%)
20%)
9%)
15%)
18%)
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dentéw nie zaznaczyl, ze przepisuje lek
»za kazdym razem” (=114, rycina).

Autorzy niniejszego artykutu zadali pyta-
nie, jak respondenci postrzegaja wplyw mar-
ketingu DTC na relacje lekarz-pacjent. Pigc-
dziesigciu dwoch z 114 respondentow (46%)
sadzito, ze reklama DTC nie miata ani pozy-
tywnego, ani negatywnego wplywu na te re-
lacje. Czterdziestu pigciu (39%) uznato jej
wplyw za negatywny, podczas gdy 12 respon-
dentéw (11%) odpowiedziato, ze miata ona
»raczej pozytywny” wplyw na ich kontakt
z pacjentem. Tylko 1 respondent wskazat
na ,ogromnie pozytywny wplyw”, a 4 respon-
dentéw na ,,ogromnie negatywny wplyw”.

W ankiecie zadano pytanie, czy bezpoéred-
nia promocja stworzyla okazje do rozmowy
z pacjentami. W tym przypadku responden-
ci byli bardziej przekonani, ze promocja DTC
utatwita kontakt z pacjentem. Siedemdziesie-
ciu trzech respondentéw (64%) zgodzito sig,
ze marketing bezpo$redni (DTC) stworzyt
mozliwos$¢ szerszego dialogu, podczas gdy
dwudziestu pigciu (22%) byto odmiennego
zdania. Szesnastu (14%) wskazato na brak
wplywu na dialog z pacjentem.

Oceniajgc wplyw marketingu DTC na
stosowanie si¢ do zalecen lekarza, wigkszo$¢
respondentdw (67%) nie odniosta wrazenia,
by miat on jakiekolwiek przelozenie na
wspolprace pacjentem z lekarzem. Dwadzie-
$cia cztery procent wskazato na korzystny
wplyw, podczas gdy 9% wskazato, ze miat
on negatywny wplyw na stosowanie si¢ do
zalecen lekarza.

Stosunek do marketingu
bezposredniego, jako narzedzia
edukacyjnego

Opinie respondentéw dotyczace marke-
tingu DTC, jako narzedzia edukacyjnego
wjawnily, ze 19% lekarzy sadzito, ze promo-
cja DTC poprawila postrzeganie choroby
psychicznej przez pacjenta ,w duzym” lub
»W bardzo znacznym stopniu”. Osiemdzie-
siat jeden procent uznato, ze marketing DTC
poprawit jedynie ,niewiele” lub ,wcale” po-
strzeganie choroby psychicznej.

Podobne opinie byly wyrazane o wply-
wie reklamy DTC na postrzeganie przez pa-
cjenta mozliwych wyboréw leczenia. Dwa-
dziescia procent wskazato, ze $wiadomosé
pacjenta dotyczaca mozliwosci leczenia ule-
glta chociaz troche poprawie. Podczas
gdy 80% uznato, ze ulegta poprawie w nie-
wielkim stopniu lub wcale. Opinie dotycza-
ce percepcji przez pacjentéw mozliwych wy-
boréw leczenia nie r6znily sie w zalezno$ci
od plci respondenta.

W ankiecie poddano ocenie takze wplyw
marketingu DTC na zmniejszenie postrzega-
nia choroby psychicznej jako stygmatyzuja-
cej. Pigédziesiat siedem procent sadzito, ze
reklama DTC przyczynita si¢ do zmniejsze-
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nia pigtna, a dodatkowe 3% wierzylo, ze
zmniejszyla ona pigtno choroby w duzym
stopniu. Dla poréwnania 36% uwazato, ze
marketing DTC nie miat wptywu a 4% do-
niosto o zwigkszonym odczuciu naznaczenia
choroba psychiczna.

Mozliwosci dotyczace
prawnych regulacji marketingu
bezposredniego

Lekarzy uczestniczacych w ankiecie za-
pytano, co sadza o obecnych przepisach
prawnych regulujacych reklame DTC le-
kéw. Siedemdziesiat pieé procent respon-
dentéw byto niezadowolonych z obowig-
zujacych obecnie regulacji prawnych
1 wyrazito opinig, ze reklama DTC powin-
na zosta¢ uregulowana w inny sposob. Po-
zostali byli albo obojetni (19%), albo nie
widzieli potrzeby przeprowadzenia jakich-
kolwiek zmian (3%).

Pytajac, kto powinien kontrolowa¢ rekla-
me¢ DTC, poproszono respondentéw o wy-
bér wielu odpowiedzi. Stu trzynastu re-
spondentéw udzielito 166 odpowiedzi.
W malejacej kolejnosci, wybrali regulacje
przez agendy rzadowe (49%), stowarzyszenia
medyczne (37%), przemyst farmaceutyczny
(9%), ubezpieczycieli (1%) oraz innych (4%).

Poruszajac temat dodatkowej informacji,
ktéra powinna by¢ umieszczona w reklamie
DTC, najczesciej wybierano poprawiong in-
formacje o dziataniach niepozadanych
(61%). Nastgpnie, w kolejno$ci wybrano
niefarmakologiczne mozliwosci leczenia
(50%), koszt (48%) oraz informacje o roz-
poznaniu réznicowym (47%).

RycINA

Omowienie

Uczestniczacy w badaniu  psychiatrzy
ujawniali réznorodne spojrzenie na reklame
DTC. Prawie wszyscy byli na nig bezposred-
nio lub posrednio (przez wspotpracownikdw
lub pacjentéw) eksponowani. Wigkszos¢
z nich (85%) uwazala, ze reklama DTC mia-
fa minimalny wplyw lub pozostawata bez
znaczenia na relacje miedzy lekarzem a pa-
¢jentem. Niemniej, w ponad 80% przypad-
kéw, ,,czasami” lub ,stale” badani przepisy-
wali leki na prosbe pacjentéw, a wielu (64%)
badanych odniosto wrazenie, ze promocja
DTC lekéw korzystnie wplywata na mozli-
wos¢ dialogu z pacjentami.

Z odpowiedzi udzielonych w ankiecie wy-
nika, ze reklama DTC zmienia istote relacji
miedzy lekarzem a pacjentem. Historycznie
rzecz biorac lekarze postrzegali siebie jako
wyjatkowych ekspertéw w zagadnieniach do-
tyczacych farmakologicznych sposobéw le-
czenia. Reklama DTC wydaje si¢ przesuwaé
te rownowage poza kontakty z lekarzem. In-
formacja jest potega a zmiana tej rtéwnowagi
staje si¢ przyczyna napie¢ i etycznych dyle-
matéw w sytuacji, gdy pacjent oczekuje okre-
$lonej metody leczenia.

Zadanie przemystu farmaceutycznego po-
legajace na edukacji pacjentéw na temat okre-
$lonych choréb (np. depresji endogennej lub
osteoporozy) by¢ moze jest postrzegane ja-
ko korzy$¢ zmniejszajaca stygmat choroby
oraz zachecajaca pacjenta do stosowania sig
do zalecen.*!""? Respondenci bioracy udziat
w ankiecie nie odniesli jednak wrazenia, ze
cel ten byl konsekwentnie osiggany. Szes¢-
dziesigt procent z nich uwazato, ze byto ono
skuteczne w zmniejszaniu stygmatyzacji, lecz

Jak czesto byly wypisywane leki, o ktore prosili pacjenci

Dos¢ czesto
(3-10)
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tylko 20% uznato, ze poprawito wiedze
o chorobie 1 mozliwo$ciach jej leczenia.

Znaczaca wigkszo$¢ ankietowanych psy-
chiatréw (78%) opowiadata si¢ za konieczno-
$cig zmian w przepisach regulujacych rekla-
me DTC. Stwierdzenie to jest zgodne
z innymi badaniami ankietowymi amerykan-
skich lekarzy. Sondaz przeprowadzony przez
Robinsona i wsp. 18 wéréd cztonkéw Ameri-
can Medical Association wykazal, ze 73% le-
karzy pierwszego kontaktu 1 65% lekarzy spe-
cjalistow opowiedzialo sie za potrzebg
poprawy przepiséw dotyczacych reklamy le-
kéw.

Autorzy tego artykutu sa ostrozni w wy-
ciaganiu daleko idacych wnioskéw z przepro-
wadzonej ankiety ze wzgledu na malg wiel-
kos¢ proby. Niemniej opinie wyrazone przez
respondentéw wydaja si¢ zgodne z dostep-
nym pi$miennictwem dotyczacym tego tema-
tu 312318 Sondaz badat indywidualnie wyra-
zone poglady, niekoniecznie pokrywajace
si¢ z rzeczywistymi zachowaniami. Na przy-
ktad nie potwierdzono, czy reklama DTC
przyczynia si¢ do zmian w przepisywaniu le-
kéw. Wielkos$¢ préby byta zbyt mata, by wy-
kaza¢ istotno$¢ statystyczna. Dlatego auto-
rzy nie byli w stanie dostrzec wyraznych
réznic zachowan ze wzgledu na pte¢ lub
rézny stopiefi do$wiadczenia lekarzy. W do-
bie ekspansywnej reklamy, w celu lepszego
scharakteryzowania dynamicznej natury rela-
¢ji migdzy lekarzem a pacjentem potrzebne
sa dalsze badania.

Podsumowanie

Marketing DTC jest sponsorowang przez
przemyst farmaceutyczny inicjatywa, ktora
zrewolucjonizowata sposob publicznego roz-
powszechniania informacji o chorobach oraz
mozliwosciach leczenia. W przesztosci celem
reklamy farmaceutykéw byli wytacznie leka-
rze oraz pracownicy ochrony zdrowia.
W ostatnich latach coraz czgéciej jest ona kie-
rowana do ogdtu spofeczenstwa. Przeprowa-
dzony przez autoréw pilotazowy sondaz
wsrod psychiatréw wykazal, ze reklama DCT
jest w stanie poprawi¢ $wiadomos$¢ wystepo-
wania stanéw chorobowych oraz zmniejszy¢
stygmat towarzyszacy chorobie psychicznej.
Ankietowani psychiatrzy byli zdania, ze mar-
keting DCT ma maly wplyw na przepisywa-
nie przez nich lekéw. Ponad 80% responden-
tow przyznalo jednak, ze przepisato leki,
o ktore zostali poproszeni przez swoich pa-
cjentdw. Wiekszo$¢ respondentéw zaprzeczy-
ta, by promocja DTC wywarta korzystny
wplyw na ich relacje z pacjentami lub wply-
neta korzystnie na stosowanie si¢ pacjentow
do zalecen.

Mimo stwierdzenia ambiwalentnego sto-
sunku lekarzy do promocji DTC, niektore
sprawy pozostajg jasne. W opinii autordw ist-
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nieje obowiazek edukacji i dialogu z pacjen-
tem. Zjawisko to nie stracito na znaczeniu
w erze marketing DTC. Stosowanie zasad do-
brej praktyki, w tym edukacji pacjenta, po-
winno stale kierowa¢ zachowaniem lekarza.
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Artykut dotyczy mato znanej w Polsce pro-
blematyki reklamy lekéw na recepte skierowa-
nej bezposrednio do pacjentéw (direct-to-
-consumer, DTC) Zatem dobrze si¢ stalo, ze
redakcja Psychiatrii po Dyplomie wybrata ten ar-
tykut do szerszej popularyzacji i ewentualnej
dyskusji nad tym zjawiskiem, ktore w Stanach
Zjednoczonych ma juz dtugoletnia tradycje,
chociaz nie jest wolne od kontrowersji. Trady-
cja amerykaniska reklamy prasowej produktow
medycznych towarzyszyta rozwojowi tego sek-
tora rynku, a jej najwigkszy rozwdj nastapit
w ostatnich dekadach XIX wieku. Dopiero
jednak pod koniec lat 30. minionego stulecia
nadzor nad reklamg zostat przekazany Food
& Drug Administration (FDA) 1 Federal Tra-
de Commission (FTC) w celu dbatosci o jej
whasciwy przekaz, chociaz wowczas praktycz-
nie wszystkie reklamy lekéw byly kierowane
do lekarzy.

W 1981 roku lobby farmaceutyczne za-
proponowato rozszerzenie grupy docelowej
reklam lekéw o pacjentéw i od tego czasu ob-
serwuje si¢ nieprzerwany wzrost aktywnosci
agencji marketingowych w tym zakresie z co-
raz wickszym naktadem $rodkéw na ten cel.
Badania jednoznacznie wykazuja, ze ma to
zdecydowany wplyw na budowanie wizerun-
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ku marki firmy farmaceutycznej, na wzrost
sprzedazy i poziom udziatéw w rynku.
Psychiatria jest dyscypling, w ktorej rekla-
ma skierowana bezpo$rednio do pacjenta
moze wplywa¢ na zmiang zwyczajow 1 liczby
wypisywanych recept, co niesie za soba zwigk-
szenie wydatkéw na leki. Zwazywszy, ze leki
psychotropowe s3 w wigkszosci refundowane,
jest to aktywnos¢ bardzo opfacalna, co nie
znaczy, ze sama potrzeba leczenia jest przez
kogokolwiek kwestionowana. Rodzi si¢ jednak
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Autorzy przebadali metodg kwestionariu-
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Czytelnik artykutlu zada sobie zapewne
pytanie, jaki jest zasieg marketingu farmaceu-
tycznego w Polsce 1 co si¢ zmienito w psy-
chiatrii krajowej pod jego wplywem. Nalezy
sobie przypomnie¢ potowe lat 90. ubiegtego
stulecia, kiedy rozpoczeto promocje Proza-
cu, ktéry na niewyobrazalng wczesniej skale
stat sie powszechnym, psychiatrycznym ,,do-
brem konsumpcyjnym”. Od tego czasu zmie-
nily si¢ relacje miedzy przemystem farmaceu-
tycznym 1 $rodowiskiem lekarskim, ktére
czesto jest wlaczane w mechanizmy dziatal-
nos$ci marketingowej, szczegdlnie wtedy, kie-
dy czek, w postaci recepty, jest refundowany
przez ubezpieczyciela. Mozna zatozy¢, ze po-
dobnie jak w badaniu amerykanskim w na-
szych lokalnych warunkach marketing farma-
ceutyczny przyczynil sie do zwigkszenia
liczby rozpoznan, np. schizofrenii zamiast za-
burzen dwubiegunowych, gdyz neuroleptyki
atypowe nie maja refundacji w tym wskaza-
niu, czy wezesniej rozpoznania schizofrenii
lekooporne;j.

Polskie prawo farmaceutyczne jasno okre-
$la zasady reklamy produktu leczniczego
(art. 52. 1. 12.) i ograniczenia w tym zakresie
(art. 57.1). Prawo zakazuje kierowania do pu-
blicznej wiadomoéci reklamy dotyczacej pro-
duktéw leczniczych wydawanych z przepisu
lekarza, zawierajacych $rodki odurzajace 1 sub-
stancje psychotropowe oraz umieszczonych
na wykazach lekéw refundowanych. Czy obo-
wigzujace w krajach europejskich przepisy
prawa farmaceutycznego beda modyfikowa-
ne? Trudno odpowiedzie¢ jednoznacznie, ale
rozw6j mediéw elektronicznych 1 coraz ak-
tywniejsze organizacje pacjentéw moga wply-
waé na zmiang obecnych regulacji prawnych.
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