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Уважаеми колеги, пролет e – цветна и разнолика, носеща 
дъхът на пробуждането и жаждата за обновление. За 
Стинг АД новото начало беше „Десетата маркетингова 
конференция“, проведена с идеята за прилагане в аптеките 
на „Дигитален фармацевтичен маркетинг“. Събитието за 
пореден път даде арена на над 700 магистър фармацевти, 
от цялата страна, както и 31 компании да обменят 
професионален опит, знания и мисли за бъдещите насоки 
и очакваните промени.  

Стинг АД

www.stingpharma.com

web.stingpharma.com

10-та годишнина на конференцията беше и поредното доказателство – пример 
за доброто сътрудничество между различните участници в сектора. Мотото 
„Мисли мащабно“ концентрира вниманието около подготвените теми и анализи за 
готовността на фарма обществото относно въвеждането на е-здравеопазване и 
регламент за контрол на личните данни, дигитализацията, имплементирането 
на верификацията и смяната на касовите апарати. 

Официалните гости – госпожа Мария Габриел – еврокомисар по цифровата 
икономика и общество, д-р Даниела Дариткова и проф. Татяна Бенишева дадоха 
насоки и прогнози за бъдещите посоки на развитие. Иновативният формат на 
конференцията даде възможност на всеки да участва в дискусията по темите, 
да прави предложения и да задава въпроси. 

Не по-малко важно беше обсъждането и позициите на НАП, МТЕЛ, 
Уникредит Булбанк и АСС за новостите в бизнес пространството, 
промените и очакванията на крайните клиенти от собствениците на аптеки. 
Въвеждането на електронното здравеопазване и професионалното използване 
на дигиталния маркетинг се превърнаха в основните акценти на конференцията. 
Социално отговорен и ангажиран, Стинг АД предвижда да изработи до края на 
годината мобилно приложение за аптеките в страната, с цел по-достъпно и 
целенасочено обслужване на пациентите. Тази опция ще 
даде възможност на повече от 3 000 000 потребители 
да имат информация за номенклатурата 
и услугите, предлагани в най-близката 
до тях аптека. 



Освен това през месец април стартира дигитална платформа за обучение на 
фармацевти в аптеките по сезонни теми. В научната част продуктовите презентации и 
промоционалните активности бяха не по-малко обсъждани и дискутирани от участниците.

Уважаеми колеги, вашето партньорство и активно участие в маркетинговите 
събития, които Стинг АД организира, са важни за нас, защото стремежът ни е заедно 
да постигнем добри резултати и да реализираме каузата, която ни обединява – 
професионалната консултация за здравето.
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Четенето е здраве!

Кампания за стимулиране 
на четенето, инициатива на 
„СТИНГ“ АД

Основната теза в „Да продаваш е човешко“ е 
изненадващата истина за това, което мотивира 
другите. Книгата представя процеса на продаване 
в нова светлина, а именно като мотивиране да се 
размени това, което имаме, знаем и можем, срещу 
нещо, което други имат или искат да придобият. 

Kaктo в „Moтивaциятa“ и „Изцялo нoвo миcлeнe“, 
тaкa и тyк Даниел Пинк чepпи oт бoгaтcтвoтo нa 
coциaлнaтa нayкa зa нeoбичaйнитe cи пpoзpeния. 
Paзкpивa ни нoвa тaктикa зa мoтивиpaнeтo 
нa дpyгитe, кapa ни дa зaбpaвим пpaвилoтo 
„Bинaги пpиключвaй cдeлкaтa“, oбяcнявa зaщo 
eкcтpoвepтитe нe ca нaй-дoбpитe тъpгoвци и 
пoкaзвa път зa дeйcтвиятa ни, кoйтo вcъщнocт 
мoжe дa пpoмeни и нaшeтo миcлeнe.
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тряния на симптомите. Mavenclad 
се използва при пациенти, чието 
заболяване е високоактивно. Той 
съдържа активното вещество 
кладрибин (cladribine). 

Как се използва Mavenclad? 

Mavenclad се отпуска по лекарско 
предписание и лечението трябва да 
бъде започнато и проследявано от 
лекар с опит в лечението на мно-
жествена склероза. Дозата зависи 
от телесното тегло на пациента. 
Лечението включва два курса, раз-
пределени в рамките на над 2 годи-
ни. През първата година пациенти-
те приемат 1 до 2 таблетки на ден 
в продължение на 4 или 5 дни; след 1 
месец отново приемат 1 до 2 таб-
летки на ден в продължение на 4 или 
5 дни, което прави обща доза от 
1,75 mg на килограм телесно тегло 
в рамките на двата периода. 

Курсът на лечение се повтаря след 
1 година. Не трябва да се приемат 
никакви други лекарства в продъл-
жение на 3 часа след приема на Ma-
venclad. За повече информация 
вижте листовката. 

Как действа Mavenclad? 

При множествената склероза имун-
ната система на организма напада 
и уврежда защитната обвивка около 
нервните клетки в централната 
нервна система. Активното вещес-
тво кладрибин има химическа стру-
ктура, която е подобна на пурин, 
едно от веществата, необходими 
за изграждането на ДНК. В организ-
ма кладрибин се улавя от клетки, ка-
то лимфоцитите, и оказва влияние 
на производството на нова ДНК. То-
ва предизвиква смъртта на лимфо-
цитите и забавя развитието на 
множествената склероза. Кладри-
бин вече е одобрен в ЕС за лечение 
на определени видове левкемии. 

Ползи от Mavenclad

Mavenclad показва, че е ефективен в 
едно основно проучване, обхващащо 
1 326 пациенти с повтарящи се при-
стъпи на множествена склероза. 
Проучването сравнява ефекта на 
Mavenclad и плацебо за намаляване 
на честотата на пристъпите в 
продължение на 96 седмици след за-
почването на лечение. Пациентите, 

Иновацията е мислене, а не 
процес, който може да бъде 

включен и изключен. В тази ста-
тия ще ви представим няколко 
различни теми. Организационните 
стратези ни казват, че поведени-
ето се храни с умения, но същес-
твува тенденция за разделяне на 
„твърдите“ технически умения 
от „по-меките“ комуникативни 
такива, които водят до взаимо-
действие с глобалната работна 
сила. Техническите организации 
продължават да придават голяма 
стойност на „твърдите“ умения. 
Ето защо трябва да разберем по-
добре как технолозите взаимо-
действат помежду си, с нашия 
бизнес и с екологичните предиз-
викателства, за да сме полезни и 
ценни за обществото.

Mavenclad е лекарство, което се 
използва за лечение на възрастни 
с пристъпни форми на множест-
вена склероза, заболяване, при ко-
ето възпаление уврежда защитна-
та обвивка около нервните клет-
ки в мозъка и гръбначния стълб. 
Пристъпна форма означава, че па-
циентът има повтарящи се обос-



енти с пристъпна форма на мно-
жествена склероза. Това изглежда е 
по-забележимо при пациенти с висо-
коактивно заболяване, за които се 
счита, че клиничните ползи преви-
шават рисковете на тежко, дълго-
срочно намаляване на броя на лим-
фоцитите, което увеличава риска 
от инфекции и евентуално от рак. 
Фактът, че Mavenclad се приема 
през устата и изисква само 2 крат-
ки курса през интервал от 12 месе-
ца предоставя предимство на паци-
ентите. Поради това Европейска-
та агенция по лекарствата реши, 
че ползите от Mavenclad са по-голе-
ми от рисковете, и препоръча да 
бъде разрешен за употреба в ЕС. 

Какви мерки се предприемат, за 
да се гарантира безопасната и 
ефективна употреба на Mavenclad? 

Фирмата, която предлага на пазара 
Mavenclad, ще предостави на здрав-
ните специалисти и пациентите 
информация, в т.ч. съвети за неже-
ланите лекарствени реакции и опа-
сенията за безопасност, необходи-
мостта от наблюдение преди и по 
време на лечението и за предот-

лекувани с Mavenclad, имат често-
та на пристъпи средно 0,14 на годи-
на в сравнение с 0,33 при плацебо; в 
края на 96-те седмици около 8 от 
10 пациенти, които получават ста-
ндартни дози Mavenclad, и 6 от 10 
пациенти, получаващи плацебо, не 
са имали пристъп. Пациентите, по-
лучаващи Mavenclad, имат 50% по-
малка вероятност за развитие на 
заболяването (увеличение на инва-
лидността, което продължава по-
не 6 месеца). Резултатите предпо-
лагат, че ефектите са по-големи 
при пациенти с високоактивно забо-
ляване и че може да се очаква полза 
при други пристъпни форми на мно-
жествена склероза. 

В едно проследяващо проучване за 
период от още 2 години ползата на 
оригиналното лечение се запазва, но 
изглежда няма допълнителна полза 
при прилагане на повече от 2 курса 
на лечение с Mavenclad. 

Какви са рисковете? 

Най-често срещаните нежелани ле-
карствени реакции са лимфопения 
(намаление на лимфоцитите, което 

може да засегне повече от 1 на 10 
души) и инфекции с вируса на херпес 
зостер при до 1 на 10 пациенти. Об-
риви, загуба на коса и понижен брой 
на друг вид бели кръвни клетки, неу-
трофили, могат също да засегнат 
до 1 на 10 пациенти. За пълния спи-
сък на нежеланите лекарствени 
реакции вижте листовката. 

Ефектите върху лимфоцитите на-
маляват имунната защита срещу 
инфекции и рак: Mavenclad не тряб-
ва да се използва при пациенти с 
активни дългосрочни инфекции ка-
то туберкулоза, хепатит, НIV или 
при такива, чиято имунна защита 
е отслабена поради други причини, 
като лечение с лекарства, които 
потискат имунната система. Про-
тивопоказан е при пациенти с акти-
вен рак. Трябва да се избягва лече-
ние и при пациенти, чиято бъбречна 
функция е умерено или силно нама-
лена, при бременни и кърмещи жени. 
За пълния списък на ограниченията 
вижте листовката. 

Mavenclad показва, че намалява чес-
тотата на пристъпите и забавя 
развитието на болестта при паци-
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вратяването на забременяване и 
ефективната контрацепция при 
пациентите от женски и мъжки 
пол. Препоръките и предпазните 
мерки за безопасната и ефектив-
на употреба са включени и в КХП. 
Пълният текст на EPAR може 
да се намери на: ema.europa.eu/
Find medicine/Human medicines/
European public assessment reports. 
За повече информация относно 
лечението с Mavenclad прочете-
те листовката (също част от 
EPAR) или попитайте вашия 
лекар или фармацевт.

Знаете ли, че Clariant е компани-
ята, специализирана в изра-

ботката на изделия, които кон-
тролират влажността в лекарст-

вените опаковки? Тяхната нова ли-
ния ACTIVE HEALTHCARE PACKAGING 
дава решение как да защитим таб-
летките и капсулите от влагата и 
кислорода. Всички знаем, че те мо-
гат да повлияят на химичната или 
физичната им  стабилност. Чувст-
вителните лекарствени продукти 
често се нуждаят от активна защи-
та, която да адсорбира тези еле-
менти и да осигурят оптимален 
срок на съхранението им.  

Има няколко начина за навлизане на 
влага и кислород във вътрешност-
та на пластмасовата опаковка, ко-
ето може да доведе до загуба на 
ефективността на лекарството 
преди края на срока на годност. На-
мирането на правилното решение 
изисква системен подход за всеки 
отделен случай. Цялата гама от 
активни и защитни разтвори на 
Clariant, включително силикагел, 
молекулярно сито и дезодориращи 
бентонит (вид седиментна скала 
– смес от глинести минерали – 
монтмориолит, нонтронит и вер-
микулит) позволяват да се контро-
лират условията в опаковките на 
лекарствата.
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Знаете ли, че Bayer AG има ка-
надско дъщерно дружество 

– Bayer Сanada, което е корпора-
тивното седалище за канадските 
здравни операции. Знаете ли, че 
Boldenone Undecylenate е тяхно про-
изводство? Това е тетостерон, 
получен от анаболен андрогенен 
стероид, който е най-известен с 
търговското име Equipoise, даден 
му от Squibb през 1970-те. 

У нас този продукт се продава в 
онлайн пространството без регис-
трация от ИАЛ. Това е меко казано 
странно, защото е анаболен сте-
роид. Equipoise е официално класи-
фициран като ветеринарно лекарс-
тво, като първите партиди на Bol-
denone са въведени на фармацев-
тичния пазар за хуманна употреба 
от Ciba в началото на 50-те години 
под марката Parenabol. Всички раз-
новидности на продукти в интер-
нет са реплики на оргиналния про-
дукт, произвеждан от Байер. 

Припомяме, че анаболните средс-
тва са химични вещества, които 

Bayer Сanada



андрогенните му ефекти, така че 
само анаболните ефекти да се за-
пазят, а андрогенните да се нама-
лят до минимум. Основните проме-
ни в тестостероновата молекула 
са алкилирането на 17α-позиция 
(орално активни препарати) и ес-
терификация на 17β-позиция (па-
рентерално активни препарати).   

Други анаболни средства 

Групата на другите анаболни сред-
ства включва различни екзогенни 
за човешкия организъм вещества 
с анаболен страничен ефект – 
кленбутерол, зилпатерол, зеранол, 
тиболон. Кленбутеролът е силен 
бронходилататор, използван за 
лечение на астма. Зеранолът е 
микоестроген с нестероидна 
структура, произвеждан от пле-
сен (fusarium) по зърното. Тиболо-
нът е синтетичен стероид със 
смесени характеристики на ес-
троген, прогестерон и андроген. 
Селективните модулатори на 
андрогеновите рецептори (SARM) 
са нови нестероидни субстанции 
в предклинична фаза на 
разработване.

повишават анаболните процеси в 
организма. Те повлияват белтъчна-
та обмяна като повишават белтъч-
ния синтез (анаболен ефект) и по-
тискат разграждането на белтъ-
ците (антикатаболен ефект). 

Анаболните вещества, включени в 
Списъка на забранените вещества 
2008 г. са разделени на две групи – 
анаболни андрогенни стероиди и 
други анаболни средства. Анабол-
ните андрогенни стероиди (ААС) 
включват ендогенно произвеждани-
те тестостерон, дихидротесто-
стерон (ДХТ), прохормони на тесто-
стерона и техни метаболити, а съ-
що и екзогенните анаболни андро-
генни стероиди, които са синтети-
чни производни на тестостерона. 

Тестостеронът, главният мъжки 
полов хормон, е както анаболен та-
ка и андрогенен стероид. Той се об-
разува от холестерола в Лайдигови-
те клетки на тестиса. Малко коли-
чество тестостерон се синтезира 
също от яйчниците и надбъбречна-
та жлеза. ДХТ е активен метабо-
лит на тестостерона, със силен 
андрогенен ефект в някои тъкани.

Дехидроепиандростерона, андрос-
тенедиона и андростенедиола са 
стероиди от биохимичния синте-
тичен път на половите хормони и 
са прекурсори на ендогенната про-
дукция на тестостерон и естро-
гени. Тези стероидни прекурсори 
са слаби андрогени, секретирани 
основно от надбъбречната жлеза в 
двата пола. Те осигуряват източник 
на циркулиращи в кръвта стероиди, 
които могат да се превърнат в 
активни андрогени и естрогени в 
периферните тъкани. 

Тестостеронът не оказва същест-
вен ефект върху организма, ако се 
прилага орално или парентерално, 
защото хормонът бързо се разграж-
да в черния дроб и химичната му 
структура би трябвало да се моди-
фицира, за да се получат полезни за 
медицинската практика препарати. 
Терапевтичният индекс на тесто-
стерона е 1, което означава, че съ-
отношението на анаболните към 
андрогенните му ефекти е равно. 
Ето защо синтетичните ААС са 
произведени, за да забавят разграж-
дането на хормона и също така, 
за да се разделят анаболните от 
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РАЗЛИКАТА Е
160/4,5μg/доза 320/9μg/доза

Симбикорт е показан при възрастни на и над 18 години за симптоматично лечение при пациенти с 
ХОББ с форсиран експираторен обем за една секунда (ФЕО1) <70% от очаквания нормален (след 
бронходилататор) и анамнеза за екзацербации, въпреки редовното лечение с бронходилататори.

Безопасността на пациентите е от първостепенно значение за АстраЗенека. Ако считате, че сте 
наблюдавали нежелана лекарствена реакция, ако междувременно е настъпила бременност, ако 
сте наблюдавали неочаквана полза или липса на ефект, моля да се свържете с нас на тел. (02) 44 
55 000/факс (02) 971 11 24. Моля, съблюдавайте също изискванията за докладване на нежелани 
лекарствени реакции към Изпълнителна агенция по лекарствата. За информация за медикаменти 
на АстраЗенека, може да се свържете с нас на горепосочения телефон. Лекарственият продукт 
се отпуска по лекарско предписание. Преди да предпишете Symbicort®, моля, консултирайте се 
с пълната информация по предписването. Пълната информация по предписването е достъпна на 
уебсайта на Изпълнителната агенция по лекарствата www.bda.bg.
Дата на последна актуализация на КХП Симбикорт Турбухалер 160/4,5 μg 24.01.2017, КХП 
Симбикорт Турбухалер 320/9 μg 14.12.2016, КХП Симбикорт pMDI 14.12.2016г.

BG-0438    IAL-33463/07-08-2017

AstraZeneca България, София 1057, бул. Драган Цанков 36, тел: (02) 44 55 000, факс (02) 971 11 24

Улови всяка възможност...
Не оставай в плен на задуха!



OTC       ОТС продукти                     











В частта със санкциите за наруше-
ние на договорите, са въведени но-
ви диференцирани размери на санк-
ции – финансови неустойки за обез-
печаване контрола по изпълнението 
на договорите. Размерът на санкци-
ите е завишен спрямо общия размер 
на санкциите като парична стой-
ност, тъй като изпълнителите 
имат интерес да възпрепятстват 
цялостния контрол предвид ниския 
размер на санкциите за неоказване 
на съдействие на длъжностните 
лица от НЗОК. 

Внася се уточнение, че датата на 
отпускане в рецептурната книжка 
следва да съответства на датата 
от рецептурната бланка. Това е не-
обходимо с оглед проследяването 
при последващо предписване на про-
дукти от ИМП на датата на отпус-
кане на продуктите, тъй като ИМП 
нямат достъп до датата на отпус-
кане на продуктите в бланките, а 
само до рецептурните книжки. За-
браната за съхранение на медицин-
ска документация от аптеките е 
свързана с обработването на лични 
данни и намаляване на риска от 
нарушението на достъпа. 

зиран складов софтуер. Въвеждат 
се засилени санкции за поведение, 
което препятства извършването 
на контрол по изпълнението на до-
говорите от страна на изпълните-
лите, като се разграничават със-
тавите на пълен отказ на контрол-
ните органи на НЗОК до помеще-
нията на аптеките и неоказване 
на друго съдействие в хода на про-
верката – непредставяне на данни 
и документи. Продължаването на 
срока на действие на Условията 
и реда, както и на сключените на 
тяхно основание индивидуални до-
говори имат за цел да осигурят 
достъпа на пациентите до про-
дукти за амбулаторно лечение, 
заплащани от НЗОК. 

Проектът предвижда отпадането 
на изискванията, които нямат пря-
ко отношение към целта на уредба-
та на отпускане на продукти за ам-
булаторно лечение. Пример за това 
е изискването за идентификация на 
пациентите с технически средства 
и вписване в рецeптуерната бланка 
на трите имена и данните от до-
кумента на самоличност на прино-
сителя на рецептата. 

 НЗОК
Договор 
на аптеките с НЗОК

Все се още не е ясен окончател-
ният текст на Проекта за из-

менение и допълнение на условия-
та и реда за сключване на догово-
ри за отпускане и заплащане на 
лекарствени продукти по чл. 262, 
ал. 6, т. 1 от ЗЛПХМ на медицински 
изделия и диетични храни за спе-
циални медицински цели, заплащани 
напълно или частично от НЗОК. 
Очаква се това да стане през ап-
рил, а от май да влезе в сила.

Проектът включва обезпечаване 
на проследимост на разходването 
на публични средства и изисква-
нията на данъчното законодател-
ство се внася изискване данните 
от фискалния бон за отпуснатите 
ЛП, МИ и ДХ, да съответстват 
на данните, въведени в аптечния 
софтуер на аптеката и данните 
от рецептурната бланка. Това е 
общо тенденция в регулирането 
на дейностите по отчитане на 
продажба на стоки със специали-

Засилени 
санкции и контрол 
на НЗОК



Фармацевтично 
общество F



към чужди клиники е във фокуса на 
внимание от месеци и за малко не 
коства поста на управителя на 
НЗОК проф. Камен Плочев. 

След серия противоречиви твър-
дения стана ясно, че НЗОК дължи 
271,2 млн. лв. към чужди клиники, от 
които към 31 януари 2018 г. про-
срочените задължения възлизат 
на 133,1 млн. лв. За разплащане на 
тези дългове в бюджета на Касата 
за тази година са предвидени 73 
млн. лв. Надзорният съвет е приел 
и облекчаване на процедурата за 
отпускане на лекарства на болни-
те от хепатит Б, като занапред 
те ще преминават през една, а 
не две комисии. 

Взето е решение от ПЛС да отпад-
нат медикаментите с изтекли па-
тентни права. Това означава, че 
НЗОК ще поема генеричните про-
дукти за лечение. Аргументите за 
това са няколко – от една страна, 
намалената цена на генеричните 
лекарства, от друга – липса на ре-
гистрирани негативни реакции 
спрямо тях, както и спрян внос на 
оригиналния продукт. От паци-
ентската общност са гласували 
„въздържал се“, защото са на мне-
ние, че пациентът трябва да има 
избор на лечение.

 МЗ
Електронна система

Ще бъде създадена информационна 
система, която да проследява пътя 
на лекарствата от влизането им в 
България, през търговците на едро 
и дребно до пациентите или евен-
туалното им изнасяне. Мярката ще 

Последният ремонт в бюджета на 
НЗОК за 2018 г. оглавява класация-
та за най-бързо приет законопро-
ект. При среден престой на проек-
то-документите в Народното съ-
брание от около 2 месеца, депута-
тите са гласували поправките, 
свързани с парите на НЗОК, само 
ден след постъпването им в парла-
мента. До скоростните изменения 
във вече гласувания бюджет на 
НЗОК се стигна след като ГЕРБ се 
отказа от мораториума за финан-
сиране на нови молекули. Решение-
то на управляващите дойде след 
наложеното вето от президента 
Румен Радев и в отговор на натис-
ка от страна на опозицията. За 
периода юли-декември 2017 г. са 
обнародвани общо 64 закона или 
средно между 10 и 11 месечно. 

Близо 70% от изследваните закони 
са ремонтирани повече от веднъж 
за 6 месеца. Лидери са Данъчно-оси-
гурителният процесуален кодекс – 
с 6 изменения и допълнения (средно 
веднъж месечно) и Законът за съ-
дебната власт, следвани от Закона 
за местните данъци и такси и Зако-
на за Комисията по финансов надзор 
– с по 5 изменения и допълнения. От-
крояват се и нормативи, изменени 
още преди да влязат в сила. До 15-
ти април представители на каса-
та ще трябва да проведат срещи с 
колеги от две чужди каси, на които 
страната ни дължи най-много сред-
ства за лечение на български граж-
дани, а именно Австрия и Германия.

Решение за това е взето на засе-
дание на Надзорния съвет на фонда. 
По време на срещите ще трябва да 
бъде изготвен и график за разсроч-
ване на плащанията. Припомняме, 
че въпросът с дълговете на Касата 

Личната медицинска документация 
е собственост на пациентите и съ-
хранението им в аптеките затруд-
нява попълването от медицинските 
специалисти и контрола от НЗОК 
на редовното попълване на книжки-
те в момента на отпускане на про-
дуктите. В противен случай са на-
лице множество случаи на по-късно 
попълване на книжките от страна 
на аптеките, не в момента на от-
пускане на продуктите. Внасят се 
технически и редакционни корекции 
в изброените разпоредби от Усло-
вията и реда с оглед прецизност на 
формулировката, които, по същес-
тво, не водят до съществени 
изменения на  съ-държанието. 

Изменението и допълнението от-
носно срока на действие на подза-
коновия акт ще създаде и осигури 
възможност за изпълнение на це-
лите на ЗЛПХМ и на Закона за 
здравното осигуряване относно 
достъп на пациентите до лекарст-
вени продукти, медицински изделия 
и диетични храни за амбулаторно 
лечение в периода след 01.04.2018 г. 

Липсата на съществено изменение 
на обществените отношения, 
съответно – на нормативния акт, 
не налага издаването на нови Ус-
ловия и ред, а внасянето на изме-
нения и допълнения в действащия 
акт. Прилагането на новата уред-
ба няма да внесе трудности пред 
изпълнителите, като се внасят 
пропорционални и съответни на 
целта изисквания. 

Бюджетът на НЗОК 

отново прекроен
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е срещу незаконния реекспорт на 
лекарства като се въведат ясни 
правила, отговорности и наказания. 
Проверката на здравното минис-
терство, прокуратурата и МВР е 
показала, че в разследваната схема 
участват и медицински лица – в 
болници, в болнични аптеки. 

Задържат се лекарства, които са 
необходими за пациентите и при но-
ва доставка тръгват зад граница, 
разкри министър Кирил Ананиев. По
 думите му предложената от здрав-
ното министерство система ще 
отчита какви количества влизат, 
колко са реимбурсирани от НЗОК 
и колко излизат от България, като 
при износ, свързан с недостиг от 
регионален/национален мащаб, ще 
се намесват контролните органи.

„Към момента само от една акция 
срещу такава схема за установени 
80 млн. лв. загуби за държавата, а 
проверяваните подобни нелоялни 
практики са няколко”, отбеляза Ана-
ниев и не скри мнението си, че в 
сектора съществува силен лобизъм. 
„Всички знаят, че лобистките инте-
реси започват от влизането на ле-
карството в България, влизането 
му в ПЛС, отиването до конкретни 
аптеки или болници, изписването на 
лечението и стигането до гражда-
нина“, каза той и допълни, че има 
съмнения, че лекарите и фармацев-
тите са стимулирани да отпускат 
определени лекарства.

Джипитата остават 
в стачна готовност

Причината е, че и след последните 
проведени разговори със здравното 
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министерство не са постигнали 
решение на проблемите им, съобщи-
ха от софийската им организация. 
Отпадане на 24-часовото дежурс-
тво, намаляване на бумащината в 
работата им, отпадане на задълже-
нията за опис на касовите бележки 
са част от нещата, за които те 
настояват. Сред останалите са 
повишаване на потребителската 
такса като се обвърже с минимал-
ната заплата и стане 1% от нея. 
Освен това пациентите, които са 
освободени от нея, да я плащат, а 
държавата да възстановява пари-
те на тях. 

Това искане е провокирано от пос-
тоянното закъснение на разликата 
в размера на таксата за пенсионе-
рите, които чакат от министерст-
вото. Март беше поредният месец, 
в който джипитата се оплакаха, че 
парите им се бавят с по няколко 
месеца. Въпреки намеренията им 
за протести, здравните власти 
засега не са склонни да отстъпят 
по исканията им. Ако не се намери 
решение обаче, е възможно да се 
стигне до протести и в страната.   
Clinica.bg

 Бизнес
Чайкафарма АД 
За трета поредна година компания-
та няма да разпредели дивидент и 
ще гласува увеличение на капитала 
си с нови 7,9 млн. лв. от нетната 
печалба на дружеството за 2017 г. 
На общо събрание на акционерите 
на 30 април 2018 г. ще се гласува 
предложението на Съвета на дирек-
торите за разпределение на печал-
бата, реализирана през 2017 г. в раз-
мер на малко над 8,83 млн. лв. Пред-

видено е 10%, или малко над 883 
хил. лв., компанията да задели като 
задължителен резерв, а 47,7 хил. лв. 
да се отнесат като допълнителен 
резерв на дружеството. Остатъ-
кът от печалбата в размер на 
7,9 млн. лв. ще бъде използван за 
увеличение на капитала. Сумата 
представлява 89,46% от нетната 
печалба на фармацевтичната ком-
пания. Така размерът на капитала 
на компанията ще достигне 72,2 
млн. лв.

Процедурата се превръща в прак-
тика за компанията през последни-
те години. През изминалата го-
дина акционерите гласуваха да 
се увеличи капиталът на дружес-
твото с остатъка от печалбата 
за 2016 г. в размер на 7,7 млн. лв. 
От печалбата за 2014 г. за диви-
дент бяха отделени 35 хил. лв., 
като тогава капиталът беше 
увеличен с 6,1 млн. лв., а други 681 
хил. лв. бяха отнесени като ре-
зерви. За четвъртото тримесе-
чие на миналата година „Чайкафар-
ма Висококачествените лекарс-
тва“ АД отчете 0,85% ръст на 
нетните приходи от продажби 

F
Общество



Участвалите в заседанието евро-
депутати посочват, че ваксините 
преминават щателна проверка през 
множество фази на изпитвания и 
са подложени на периодична оценка. 
Те също така приветстват предс-
тоящото започване на съвместно 
действие, което е съфинансирано 
от Здравната програма на ЕС и е 
насочено към увеличаване на броя 
на хората, които са били ваксини-
рани. Те заявяват, че Европейската 
комисия следва да засили своята 
подкрепа за националните усилия, 
свързани с ваксинирането.

Комисията по обществено здраве 
на ЕП подчертава, че повишаване-
то на прозрачността при оценява-
нето на ваксините и техните спо-
магателни вещества, както и при 
финансирането на независими на-
учноизследователски програми и 
възможните странични ефекти на 
ваксините би допринесло за възста-
новяване на доверието във вакси-
нирането. Посочва се, че изследова-
телите трябва да декларират все-
ки конфликт на интереси. Лицата, 
които имат такъв, да бъдат изклю-
чени от комисиите за оценка. 

Следва да бъде отменена и повери-
телността на обсъжданията в ко-
мисията за оценка на Европейска-
та агенция по лекарствата (EMA), 
а научните и клиничните данни да 
станат обществено достояние.
Предлага се започването на факто-
логичен и основан на научни доказа-
телства диалог с гражданското об-
щество, за да се води борба с нена-
деждната, подвеждаща и ненаучна 
информация относно ваксините.

Съвместно възлагане 
на обществени поръчки

Членовете на Комисията заявяват, 
че не е обосновано разходите за пъ-
лен комплект ваксини за едно дете 
да са 68 пъти по-големи през 2014 г. 
в сравнение с 2001 г. Те подкрепят 
съществуващо споразумение, кое-
то позволява съвместното възла-
гане на обществени поръчки за 
ваксини, като по този начин се обе-
динява покупателната способност 
на държавите членки. Проектът 
на резолюция беше приет с 55 гла-
са „за“, 1 „против" и 3 „въздържал 
се“. Той ще бъде подложен на гла-
суване от пълния състав на ЕП в 
Страсбург през април или май.

Участвалите в заседанието евро-
депутати заявяват, че всяка годи-
на ваксинирането предотвратява 
около 2,5 милиона смъртни случаи 
в световен мащаб и намалява разхо-
дите за лечение на конкретните 
заболявания, включително антими-
кробните лечения. През периода 
2008-2015 г. в Европа е имало 215 000 
случая на болести, предотвратими 
чрез ваксини, с изключение на грип.

Те също така подчертават, че иму-
низацията чрез ваксинация е средс-
тво за водене на борба с антими-
кробната резистентност. В своя 
план за действие относно антими-
кробната резистентност Европей-
ската комисия обяви стимули за 
увеличаване на навлизането на ди-
агностика, алтернативи на анти-
микробните средства и ваксини.
Европейската комисия ще предста-
ви инициатива за засилено сътруд-
ничество в борбата с болестите, 
предотвратими чрез ваксини, през 
второто тримесечие на 2018 г.

Според глобално проучване, осъщес-
твено от Vaccine Confidence Project, 

до 33,4 млн. лв. и повишение с над 
5% на нетната печалба до малко 
над 9 млн. лв. Възвръщаемостта на 
активите на дружеството достига 
9,38%. От началото на годината в 
общо 37 сделки са изтъргувани 6887 
акции на „Чайкафарма Висококачес-
твените лекарства“ АД, като кни-
жата на компанията от януари до-
сега поскъпват с 4,56% при пазарна 
капитализация от 466,95 млн. лв.  
Инвестор

Рискове от спада 
на ваксинациите

Отправен е призив за повишаване 
на прозрачността при производст-
вото на ваксини. Държавите следва 
съвместно да закупуват дози с цел 
понижаване на цените. Намаляващо-
то обществено доверие във вакси-
нирането представлява голямо пре-
дизвикателство и вече доведе до 
последици за здравето, заявиха чле-
новете на Комисията по обществе-
но здраве на ЕП на последното си 
заседание през март.

Членовете на Комисията по общес-
твено здраве на ЕП отбелязват със 
загриженост, че епидемиологични-
те данни показват значителни раз-
лики в приемането на ваксините и 
недостатъчно покритие, което да 
гарантира адекватната защита на 
населението от болести, предот-
вратими чрез ваксини, в приетата 
резолюция. Те заявяват, че нараст-
ващите и широко разпространени 
обществени колебания относно вак-
сините будят тревога и вече имат 
последици, като например огнища 
на зараза с морбили в редица дър-
жави, чието предотвратяване е 
било възможно.
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страната, както и получена ин-
формация за необхващане на деца, 
поради липсата на дадена ваксина.

Milkybar на Nestle с по-
ниско съдържание на захар

Компанията се опитва да оцелее 
на фона на силни спадове за индус-
трията с нездравословни храни. 
Швейцарската компания Nestle пус-
ка на пазара версия на шоколада си 
Milkybar с по-ниско съдържание на 
захар, произведен с нова техника на 
подслаждане, с което компанията 
се опитва да се опълчи на заплахата 
срещу цялата нездравословна ин-
дустрия, оценявана на 185 млрд. 
долара, съобщи Ройтерс.

Milkybar Wowsomes, нова по-скъпа 
версия на шоколада, известен с рек-
ламите на Milkybar Kid, ще бъде по 
рафтовете на магазините във Ве-
ликобритания и Ирландия през след-
ващите седмици. Най-голямата ком-
пания за хранителни продукти в све-
та обяви, че новите шоколадови
барчета ще имат с 30% по-малко 
захар от типичните шоколади бла-
годарение на използването на нова 
съставка на Nestle – захар, чиято 
структура е била променена, за да 
бъде по-лека и да се разтваря по-
бързо. Въпреки това барчетата 
имат само 3% по-малко калории 
поради допълнителни съставки. 

Новата захар, за която се загово-
ри публично през 2016 г., отразява 
едно от най-големите предизвика-
телства пред големите компании 
от хранително-вкусовата промиш-
леност – как нездравословните 
храни да станат здравословни.

в европейския регион е регистри-
ран най-голям брой отрицателни 
отговори що се отнася до схваща-
нето за важността на ваксините 
и тяхната безопасност и ефектив-
ност, което води до най-високи ни-
ва на обществени колебания относ-
но ваксините в България, по данни 
от Националния център по общес-
твено здраве и анализи, относител-
ният дял на децата, необхванати, 
поради отказ на родител, със задъл-
жителни имунизации и реимунизации 
през 2017 г. е между 0,07 и 0,74%, 
което е между 46 и 449 лица. 

Като основна причина за необхваща-
не на подлежащите лица се посочва 
дългосрочната миграция на деца, 
включително и на родители, които 
не са определили попечител на ос-
тавените за отглеждане в Бълга-
рия непълнолетни деца, както и ус-
тановени медицински противопо-
казания. С цел повишаване на иму-
низационния обхват в детска въз-
раст през 2017 г. министерство на 
здравеопазването разпореди издир-
ване на всички деца без проведени 
имунизации срещу морбили, с прио-
ритет деца до 5-годишна възраст, 
както и на необхванатите през 
2014-2016 г. с многокомпонентни 
ваксини деца, подлежащи на реиму-
низация на 16 м. и 6 г. възраст, по-
сочва Ананиев. 

В резултат на предприетите дейс-
твия допълнително са имунизирани 
8 317 деца с трикомпонентна вак-
сина срещу морбили, паротит и 
рубеола, 22 905 деца – с петкомпо-
нентна ваксина и 37 905 деца – с 
четирикомпонентна ваксина. В 
този период не е имало отчетен 
недостиг на многокомпонентни 
ваксини в нито една област на 
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„Здравето е важно, но много по-
требители не са готови да се 
откажат от вкуса“, коментират 
специалисти от индустрията. 
Според тях всички потребители 
биха предпочели да запазят същия 
вкус на шоколада, но биха се за-
радвали той да е с 30% по-малко 
захар. Маркетинговият стратег 
на Nestle казва, че целта на новия 
шоколад е да даде на родителите 
по-здравословна опция за техните 
деца. Nestle е подложен на натиск 
от акционерите да ускори продаж-
бите след шест години на забавен 
растеж заради трудностите на 
целия сектор с търсенето на по-
здравословни алтернативи.

F
Общество



варва по ръстове аптечния канал. 
Ръстът от 19,7% в болничния пазар 
се дължи на L01G антинеопластич-
ни средства с МАТ (4,1 mBGN), L01H 
инхибитори на протеинкиназа (2,4 
mBGN), L02B цитохормонни антаго-
нисти (1,3 mBGN). Категорията CH 
(лекарства без лекарско предписа-
ние и хранителни добавки) бележи 
малко под 7% ръст и допринася за 
общото нарастване на пазара с по-
чти 49 млн. лв. По-слабите ръстове 
на та-зи категория се дължат на 
силно сезонно зависимия характер 
на основните OTC категории. 

Както и предходните години, ръс-
товете в стойност изпреварват 
нарастването на продажбите в 
опаковки, което подсказва структу-
рата на ръста: за прескрипторното 
портфолио основен принос имат 
иновативните, скъпоструващи те-
рапии, а при CH (лекарства без ле-

карско предписание и хранителни 
добавки) се наблюдава превключване 
към по-висок ценови клас продукти.

 Силна концентрация в пре-
скрипторния пазар през 2017 г.
	 •	При	търговците	на	едро:	воде-
щите 4 търговеца на едро състав-
ляват 78% от общия пазар.
	 •	В	структурата	на	аптеките:	
веригите с над 50 обекта съставля-
ват 44% от пазара и 19% от всички 
аптеки.
	 •	В	болничен	канал:	водещите	
10 болници за лечение на злокачес-
твени образувания осъществяват 
56% от разходите.

 Структура на разходите за 
ATC в сравнение с ЦИЕ.
Значителна концентрация се наб-
людава в структурата на разходи-
те по АТС класове: водещите 5 
класа ATC1 съставляват 70% от 
общите продажби на прескрип-
торни продукти в България. За 
сравнение този показател за дър-
жавите от Централна и Източна 
Европа е 67%. Основно разликата 
в нивата на концентрация можем 
да открием в кардиологичен клас 

2017 г. е поредната с година с ус-
тойчив ръст на общия пазар при 
3 372 млн. лв. стойност на продаж-
бите. Най-голямата категория, 
прескрипторни продукти, аптечен 
канал, генерира 2 012 млн. лв про-
дажби по цени на дребно, а т. нар. 
категория consumer health, CH (ле-
карства без лекарско предписание 
и храни-телни добавки) добавя още 
764 млн. лв. и представлява 28% 
от продажбите на аптечен канал. 
Болничният канал е с реализирани 
596 млн. лв. 

Общият пазар нараства с малко над 
10% спрямо продажбите през 2016 
г., като повече от половината от 
ръста се дължи на аптечните пре-
скрипторни продукти, които на-
растват с 9% спрямо 2016 г. След-
ващия по важност генератор на 
ръста е болничен канал, който как-
то и в последните години изпре-

Затваряме 2017 г. 
с двуцифрен ръст 
на пазара

Развитие на пазара, България, 2017



и онкология, където изразходваме 
повече от държавите в ЦИЕ. По-ви-
соките разходи в класа L в България 
могат да се обяснят с по-лесния па-
зарен достъп на нови постъпления 
в сравнение с пазарите в ЦИЕ. През 
2017 г. категорията L (антинеопла-
стика + имунология) държи 20% от 
държавния бюджет, докато J (сис-
темни антиинфекциозни средства) 
нараства най-бързо със 149%. 

 Водещи корпорации и брандове.
Водещите 10 корпорации състав-
ляват 48% от пазара. Abbvie и MSD 
имат съществено превъзходство 
на пазара. 

 Слаб ръст на сегмента лекар-
ства без лекарско предписание и 
хранителни добавки през 2017 г.
За разлика от пазара на лекарства 
без лекарско предписание и храни-
телни добавки, измерен на ниво по-
купки на аптеките, продажбите на 
този сегмент продукти към краен 
клиент бележат значително по-сла-
би ръстове (за хранителните добав-
ки) и дори спад (за лекарствата без 
лекарско предписание). Продажбите 
в стойност на хранителните добав-

ки почти достигат тези на лекарс-
твата без рецепта: съответно 
326 млн. лв. (хранителни добавки) 
спрямо 399 млн. лв. лекарства без 
рецепта.
 
 Силна концентрация и в CH 
сегмента и през 2017 г.
	 •	Концентрация	в	аптечния	сег-
мент: половината от аптеките, ра-
ботещи с CH портфолио са разпре-
делени в 6-те водещи града на стр-
аната, 1/4 са в столицата.
	 •Концентрация	в	CH	категори-
ите: 15% от продажбите са съсре-
доточени в двете основни катего-
рии: Болка и Грип и Настинка. Сла-
бият зимен сезон в края на 2017 г. 
определя скромните продажби на 
лекарствата без рецепта. Именно 
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водещите две категории опреде-
лят динамиката на целия CH сег-
мент. Категориите, доминирани 
от хранителни добавки бележат 
ръст, който обаче не може да ком-
пенсира негативната динамика на 
„големите“ Болка и Грип и Настинка.

 Слабият сезон в края на 2017 г. 
с негативно отражение върху во-
дещите компании в портфолиото 
на лекарства без рецепта и храни-
телните добавки. 
В сегмента лекарства без рецепта 
и хранителните добавки, концен-
трацията на пазара е сравнително 
по-ниска, топ 10 корпорации отго-
варят за 36.4% от продажбите в 
стойност.

F

Топ 10 корпорации, Аптечен и Болничен канал, 2017 г.
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 През 2018 г. нарастването на 
пазара ще бъде ограничено от: 
	 •	Бавен,	неефективен	и	непро-
зрачен процес за оценка на нови IN
	 •	Рестриктивно	ценово	регули-
ране – правило за най-ниската цена.
	 •	Неустойчив	компенсаторен	
механизъм за споделено плащане.
	 •	Могат	да	се	очакват	нови	
мерки за устойчив ръст.
	 •	Наблюдение	на	реалната	
ефективност на нови INN.
	 •	Централизирани	болнични	
електронни търгове.

 Позитивна прогноза за 2018 г.
Сред позитивните фактори за ръс-
та на прескрипторното портфолио 
през 2018 г. са: 
	 •	По-голям	бюджет	2018	за	НЗОК.
	 •	Нови	INN,	включени	в	списъка	
за реимбурсиране и ефект върху 
договорените постъпления.
	 •	Незадоволени	медицински	
нужди (HCV, онкология и др.)
	 •	Повишено	потребление	на	
някои чуждестранни TA.
	 •	По-ниска	безработица	през	
2017 спрямо 2018 г. 

 Прогнозата за пазара на лекарс-
тва без рецепта и хранителни до-
бавки е сравнително песимистична 
и залага на хранителните добавки, 
заради силно сезонния характер на 
основните лекарства без рецепта. 
Въпреки големите стокови налич-
ности в аптеките и пренасищане 
на потреблението в някои ключови 
категории, сред позитивните фак-
тори за ръста на CH пазара са:
	 •Все	още	ниски	нива	на	консума-
ция на глава от населението.
	 •	Ценова	оптимизация	в	някои	
райони.
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Динамика на пазара на лекарства без лекарско предписание и хранителни добавки, продажби към краен клиент

Топ 10 Категории пазара на лекарства без лекарско предписание и хранителни добавки, продажби към краен клиент

Топ 10 корпорации пазара на лекарства без лекарско предписание и хранителни добавки, продажби към краен клиент



Х Маркетингова 
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Това ще доведе до качествена про-
мяна в начина, по който третираме 
личните данни – те са своеобразен 
актив на организациите, който оба-
че трябва да бъде пазен отговорно 
и при осигуряване на подходящи га-
ранции за защита на правата и сво-
бодите на лицата, чиито данни се 
обработват. Само като оптимизи-
ра процесите си по обработване на 
лични данни българският бизнес ще 
може да отговори на предизвика-
телствата, които Регламентът 
поставя пред тях.

Регламентът въвежда принципа за 
отчетност. Това означава най-мал-
ко две неща:
 •	Администраторите	на	лични	
данни ще са длъжни надлежно да 
документират процесите по обра-
ботване на лични данни;
 •	Администраторите	на	лични	
данни ще трябва по всяко време 
да са в състояние да докажат, че 
спазват правилата за защита на 
личните данни. 

Всичко това предполага внимате-
лен анализ в рамките на всяка една 
организация относно това какви 

дейности по обработване на лични 
данни извършва, какви лични данни 
се обработват, за какви цели, как е 
обезпечена сигурността на данни-
те и т.н. В тази връзка е изключи-
телно важно да се знае, че дори и 
дейности по заличаване на данни, 
както и всяка форма на пазене на 
данни (вкл. и в архив), съставляват 
обработване на данни по смисъла 
на Регламента. 
 
Задължението за регистрация пред 
Комисията за защита на личните 
данни (КЗЛД) ще отпадне и ще бъде 
заменено със задължението на во-
дене на вътрешна документация 
(вкл. специални регистри, в които 
типизирано организациите следва 
да включат информацията относно 
извършваните дейности обработ-
ване на лични данни. Засилват се 
правата на отделните физически 
лица, чиито данни се обработват. 
Това се случва по две линии:

 •	Някои	от	старите	права	се	
доразвиват и конкретизират:
 – право на изтриване, или както 
е по-популярно правото „да бъдеш 
забравен“ е конкретизирано по-де-

В съвременния свят почти не 
съществува дейност, която да 

не е свързана с и да не изисква ня-
какво обработване на лични данни. 
От информация за служители, през 
информация за клиенти, доставчи-
ци, пациенти, ученици, търговски 
партньори и информация, която 
събираме или обработваме за цели-
те на маркетинга – неизменно е 
налице обработване на лични дан-
ни. Лични данни съставлява всяка 
информация, която се отнася до 
физическо лице, което е идентифи-
цирано или потенциално може да 
бъде идентифицирано. 

Поради това 25 май 2018 г. е клю-
чова дата за българския и европей-
ския бизнес. Oт тази дата в целия 
ЕС ще започне едновременно да се 
прилага новият Регламент (ЕС) 
2016/679 (GDPR). Макар у нас от 
години да действа Закон за защи-
та на личните данни, съобразен 
с европейските правила, новият 
Регламент въвежда съществени 
нови изисквания и надгражда дейс-
тващите правила. По-долу са посо-
чени само някои от най-същест-
вените промени, които ще нас-
тъпят у нас след месец май.

Преди всичко Регламентът въвеж-
да безпрецедентно високи макси-
мални размери на санкциите за 
нарушение на правилата за защита 
на личните данни. Най-високите 
достигат до 20 милиона евро или 
4% от общия годишен световен 
оборот на предприятието (което 
може да се тълкува и като корпо-
ративната група) за предходната 
финансова година. За сравнение, 
най-високата санкция по сегашния 
закон е 100 000 лева. 

Защита на 
личните данни

Адв. Десислава Кръстева
съдружник в Адвокатско 
дружество „Димитров, 
Петров и Ко.“



нявани само съобразно предвиде-
ните в Регламента условия. Създа-
ват се и нови задължения за бизне-
са. Такива са например:

 •	Задължение	за	уведомяване 
в случай на нарушение на сигур-
ността на данните – както КЗЛД, 
така и в някои случаи засегнатите 
физически лица, трябва да бъдат 
уведомени, ако е настъпил пробив в 
сигурността на данните.

 •	Извършване	на	предварителна	
оценка на въздействието – при ви-
сокорискови операции по обработ-
ване на лични данни. Ако оценката 
покаже висок риск, е необходимо 
извършването на предварителна 
консултация с КЗЛД как следва да 
протече самото обработване с 
цел минимизиране на този риск.

 •	Определяне	или	назначаване	
длъжностно лице по защита на 
данните – това задължение не е 
приложимо към всички администра-
тори и обработващи лични данни 
лица, а само към такива, които от-
говарят на посочени в Регламента 
критерии. В обхвата на това задъл-

тайлно за условията, при които 
може се упражни и какви са последи-
ците при упражняването му;
 – доразвиват се правилата за 
профилирането и индивидуалното 
вземане на автоматизирани 
решения.

 •	Въвеждат	се	нови	права:
 – право на преносимост на дан-
ните – позволява на физическите 
лица, които са предоставили лични 
данни въз основа на договор или на 
съгласие за обработване с автома-
тизирани средства, да получат дан-
ните си в машино-четим формат, 
а ако е технически възможно – да 
поискат прехвърлянето им от един 
администратор на друг; 
 – право на ограничаване на обра-
ботването – междинно право, кое-
томоже да бъде упражнено при оп-
ределени условия вместо правото 
на изтриване и позволява на физиче-
ските лица временно да „блокират“ 
обработването на своите данни, 
като обаче данните не се 
изтриват.

Посочените по-горе права не са аб-
солютни, те могат да бъдат упраж-

25

жение попадат организации, които 
извършват мащабно и системно 
обработване на лични данни или об-
работване, свързано с високи рис-
кове за физическите лица. Това лице 
е своеобразен съветник по всички 
въпроси относно обработването 
на лични данни, но самата отговор-
ност се носи от организацията. 
Длъжностното лице по защита на 
данните също така служи като 
точка за контакт за КЗЛД и за 
субектите на данни във връзка с 
обработването на личните данни. 
То може да бъде както служител, 
така и външен изпълнител. 

Регламентът изисква да се гаран-
тира неговата независимост, пора-
ди което при определянето му е 
необходимо да се внимава да не 
съвместява дейности, които мо-
гат да доведат до конфликт на 
интереси. Така например, счита се, 
че е недопустимо определянето 
на HR мениджъра, мениджър по 
информационна сигурност и др. 
под. лица за длъжностното лице 
по защита на данните, тъй като 
възниква конфликт с другите 
извършвани от тях дейности. 

Маркетинг

Какво значи 
Регламент 2016/679 
за бизнеса у нас?

М



във вашата аптека. Това може да 
са майки на деца от 3-6 години, ко-
ито търсят с какво да лекуват де-
цата си, пенсионери, които търсят 
лекарства за сърдечно-съдови забо-
лявания, тинейджъри, които си купу-
ват медицинска козметика или 
фенове на хомеопатията. 

Препоръчваме ви да разработите 
4-6 вида настоящи или потенциални 
клиенти. Големите компании рабо-
тят с над 10 отделни потребител-
ски сегмента, но ако имате малък 
бизнес, може да ви бъде трудно да 
ги управлявате впоследствие. За 
да стане още по-добър вашият мар-
кетинг и да бъдете по-успешни, ви 
препоръчваме да си помислите за 
реални хора (ние, маркетолозите 
ги наричаме персони). Имайки пред 
себе си реалния човек, на когото 
искате да говорите, ще ви бъде 
много по-лесно в последствие.

2. Къде е вашият клиент и къде 
иска да бъде? 

Тук не става въпрос само за физи-
ческото му присъствие, а за пътя, 
който той трябва да извърви, за да 

бъде удовлетворен. Голяма част от 
хората прекарват по няколко часа 
на ден, търсейки различна инфор-
мация в интернет. За да си предс-
тавите обема на интернет потре-
бителите е важно да осъзнаете, че 
в България всеки месец във Face-
book влизат около 3.5 милиона чове-
ка, а над 4.5 милиона са тези, които 
ползват интернет. Вашите потре-
бители са в интернет, при това 
голямата част са там всеки ден. 

Особено внимание трябва да обър-
нем на потребителите над 50-го-
дишна възраст, тъй като за голяма 
част от брандовете, те макар и 
силно казано „не са интересни”. Във 
фармацевтичния бизнес обаче тези 
хора са едни от основните клиенти. 
В най-голямата социална медия 
Facebook всеки месец влизат пове-
че от 800 000 човека над 50 години. 
Тези хора живо се интересуват 
от всякаква информация на тема 
„Здраве“. 

За да бъде вашият онлайн марке-
тинг успешен, помислете за потре-
бителите си, за това, какъв е тех-
ният проблем и каква е целта, 

Днес дигиталният маркетинг е 
неразделна част от страте-

гията на водещите брандове и за-
дължителен елемент от комуника-
ционния микс на по-малките. Фарма-
цевтичният сектор не изостава 
от тази тенденция. А големите 
компании стават все по-агресивни 
в инвестициите си в онлайн присъс-
твие. Бюджетите на някои от тях, 
само за България, доближават се-
дем цифрени суми. Какво означава 
това за малкия и среден фарма-
бизнес и кои са най-ефективните 
стратегии, за да може той да се 
открои на пазара? 

4 стъпки, с които да 
спечелите вашите клиенти 
онлайн 

1. Дайте си ясна сметка, кой 
е вашият идеален клиент. 

Знаем, че в идеалния случай това би 
бил всеки един човек в страната 
или в чужбина, но реално погледна-
то това не е така. Затова се кон-
центрирайте върху няколко типа 
човека – събирателен образ на 
хората, които най-често влизат 

Как да 
започнете своя 

Наталия Кирилова
изпълнителен директор на

„Диджитал Маркетинг Груп“ 



Най-силният фактор, който можете 
да използвате в онлайн среда, е же-
ланието на хората да се самолеку-
ват. Истината е, че всеки един от 
нас го прави. Без значение дали ста-
ва въпрос за лека настинка или се-
риозно заболяване, ние инстинктив-
но търсим необходимата ни инфор-
мация в онлайн пространството. 

Точно тук е моментът, в който 
фармацевтът (и медикът) трябва 
да влезе в сериозната си роля и то-
ва е елементът, който ви дава най-
големи възможности за маркетинг 
позициониране в мрежата. Пробле-
мът на интернет е в това, че той 
е залят от „компетентните“ мне-
ния на редица „некомпетентни“ по-
требители, които се чувстват 
достатъчно авторитетни, за да 
коментират как дадено неразпо-
ложение или заболяване може да 
бъде излекувано. Много малко са 
наистина професионалните мнения 
от квалифицирани специалисти, 
които да дават обективна оценка 
на състоянията, в които може да 
се ползва дадено лечение (извън 
стандартната задължителна 
лекарствена информация). 

която те имат. Например, за май-
ката на малкото дете може да е 
важно някой да я насочи навреме 
към това какво имунозащитно сред-
ство да купи, за да ограничи виру-
сите в дома си. За сърдечно-болния 
може да е важно някой (освен лич-
ния му доктор) да го консултира 
какви са възможните лекарства 
за неговото лечение. 

За любителя на хомеопатията мо-
же да е важно в аптеката да получи 
адекватна информация за препоръ-
чителните дози, които да взима 
при различни състояния. Като си 
съставите списък на най-важните 
проблеми, които вашият потенци-
ален клиент иска да разреши, вие 
вече имате темите, по които да 
говорите /пишете/ коментирате. 
В началото се концентрирайте 
върху няколко теми, които може да 
коментирате всеки месец – най-
добре е да имате по една тема за 
всяка важна за вас персона. 

3. Как можете да улесните 
вашите клиенти в избора, 
който правят?
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В последните години традицион-
ната роля на фармацевта като 
ценен и уважаван от обществото 
консултант беше редуцирана до 
тази на обикновен продавач. Време 
е тя да се върне в старата си фор-
ма и фавмацевтите да се превър-
нат отново в ценен източник на 
информация. Интернет е изключи-
телно важен инструмент, който 
ще ви помогне да се позиционирате 
правилно пред вашите 
потребители.

След като вече знаете кои са 
вашите персони, и къде искат да 
стигнат, настъпва моментът 
да им поднесете необходимата 
информация, за да ги улесните в 
избора им. 

Ако сте малка аптека, не е нужно 
да инвестирате в скъпи софтуерни 
решения (а и вероятно нямате 
необходимите ресурси). Затова 
ви предлагаме няколко идеи, как 
може да правите фарма-маркетинг, 
при наличието на по-ограничени 
възможности:
 • Създайте си име – това е 
един от най-големите проблеми 

фарма дигитален 
маркетинг Маркетинг

М



позволява много тясно профилиране 
на потребителите и по този начин 
да излъчвате/плащате реклама са-
мо на тези, които наистина ви 
трябват. 

4. Как да измервате 
ефективността? 

В онлайн пространството има хиля-
ди начини, по които да измервате 
ефективността на действията си. 
Не бихме искали да навлизаме в те-
жката терминология, която съпът-
ства тези измерители. Вместо 
това, когато сте активни по пра-
вилния начин в онлайн пространс-
твото, лесно ще може да видите, 
как давате добавена стойност на 
вашите клиенти и благодарение на 
това увеличавате тяхната лоял-
ност. Ще имате нови теми на раз-
говори и това ще Ви помогне да 
увеличите и асортимента във ва-
шата аптека, за да предлагате 
подходящите продукти. 

Създавайки правилния интерес към 
вашите публикации (имате комен-
тари, запитвания, споделяния), лес-
но ще разберете кога е дошъл мо-
мента да направите нещо повече, 
да развиете бизнеса си в нови нап-
равления, а защо не да създадете 
и онлайн магазин, с който да дос-
тигнете до клиенти от цялата 
страна.

ния град. Започнете да отговаряте 
на въпроси, които различни пациен-
ти са публикували там. Истината е, 
че много успешни онлайн бизнеси са 
стартирали от социалните медии 
– без да имат онлайн магазин, чрез 
поръчки през Facebook Messenger. 

	 • Ангажирайте хората в социал-
ните медии – започнете с покана 
към вашите лични приятели да ха-
ресат страницата на аптеката ви, 
след което им задайте различни 
интересни въпроси. Например „На-
правихте ли си ги противогрипна 
ваксина?”, или „Ползвате ли слънце-
защитни кремове през лятото?”. 
Ще се изненадате как някой леко-
ват въпрос, може да предизвика 
лавина от коментари.   

	 • Създайте видео – използвайте 
телефона си, за да снимате вашата 
аптека, някое ново лекарство, ко-
ето са ви донесли или група от про-
дукти, които са подходящи са съот-
ветния сезон. Видеото ангажира 
хората, те обичат да гледат и ко-
ментират. Още по-добре ще е ако 
се осмелите да снимате самите 
себе си и да споделите нещо от 
опита си – например, защо да не 
коментирате темата „Колко вода 
трябва да пия на ден?”. 

	 • Планирайте дългосрочно дей-
ностите в онлайн среда, които 
ще правите. Много хора започват 
с ентусиазъм и след 2-3 седмици 
преустановяват работа. Успешни 
са тези, които имат постоянство 
и работят с месеци и години.  

	 • Рекламирайте – може да от-
деляте малки бюджети, с които да 
се рекламирате онлайн пред хората 
от вашата общност. Интернет 

на малките аптеки. Никой не ви 
познава по име (това на аптеката 
или на фармацевта). По тази при-
чина всяка смяна на адреса на ап-
теката, може да се окаже пагубна 
за бизнеса. Изберете лесно за за-
помняне име и го налагайте нав-
сякъде – в табелите си, в печата, 
в социалните медии и т.н.

	 • Направете си страница във 
Facebook – социалната мрежа дава 
възможност за създаване както 
на лични страници (на вас като 
личност), така и професионални 
фирмени страници (Pages). Изпол-
звайте и двете. Създайте си фир-
мена страница. Споделяйте там 
полезна информация поне 2-3 пъти 
на седмица и не забрявайте да 
споделите тази информация и на 
личната си стена до вашите 
приятели и познати.

	 • Използвайте чатове като 
Facebook Messenger или Viber, за 
да комуникирате с вашите клиен-
ти. За някой възрастен човек мо-
же да е проблем да извърви поло-
вин километър през зимата, за да 
провери дали имате дадено лекарс-
тво. Ще го улесните изключително 
много, ако може да ви попита ди-
ректно в лично съобщение. Ще се 
изненадате колко много от потре-
бителите ви вече ползват този 
метод на събиране на информация. 

	 • Коментирайте като профе-
сионалист под различни статии в 
големите здравни платформи. 
Днес в този тип платформи се е 
натрупала голямо количество ин-
формация и много хора търсят та-
кава. Ако сте регионална аптека, 
може да използвате страниците 
на социалните медии в съответ-
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ХрХранителни добавки                     



A bis Z
Тайната на победата 
над пролетната умора

Усещате, че сте уморени и ви е трудно 
да се концентрирате? Чувствате слабост 
и ви липсва мотивация? Навън пролетта 
разстила красивата си премяна, а вие сякаш 
не можете да й се насладите пълноценно, 
защото не сте в настроение за пореден ден?

Причината за това, най-вероятно, е в пролетната 
умора. Изтощени след зимните месеци, тялото ни 
се нуждае спешно от енергия и витамини, за да 
попълни липсващите запаси и да се възроди за нов 
живот. Витамините на AboPharma A-Z са коктейл 
от 27 витамина, минерала и микроелемента, които 
ще осигурят достатъчно енергия, жизненост, добър 
тонус и настроение всеки ден, за да се радвате 
на живота пълноценно!

Организмът ни не може да произведе всички витамини 
в достатъчно количество, затова е много важно те да 
бъдат редовно приемани с храната или под формата 
на хранителни добавки.

Витамините са нискомолекулярни съединения с 
органичен произход, които не се синтезират в 
организма на човека и се образуват чрез биосинтеза в 
растителните клетки и тъкани. Те са нужни за нашия 
растеж, жизненост и добро физическо състояние и се 
намират в малки количества във всички естествени 
храни. 

Витамините регулират обмяната на веществата 
посредством ензимната система. Недостигът дори на 
един-единствен от тях, може да изложи на опасност 
целия организъм. Те зареждат с енергия, поддържат ни 
в добра форма и ни помагат да действаме оптимално!

В сравнение с другите хранителни съставки като 
белтъчини, мазнини и въглехидрати, приемът на 
витамини е нищожен като количество, но недостигът 
им може да се окаже дори опасен за здравето. Като 
се има предвид обаче забързаното ни ежедневие – 
балансираното и разнообразно хранене, при което 
да се набавят всички витамини и минерали се явява 
трудна и непосилна задача. Затова една таблетка 
от витамините на AboPharma A-Z доставя всичко 

необходимо на организма ни за да се справи с 
понижения имунитет и липсата на енергия. 

Мултивитамините на АBOPharma са получени само 
от естествените вещества, които действат 
синергично с други важни вещества (ко-фактори) и с 
много по-голяма сила в организма. Това е направено с 
прецизно германско качество чрез сертифицираните 
и разрешени за тази цел методи и технологии в ЕС. 
Те набавят ежедневните нужди от всички важни 
витамини, минерали и микроелементи в организма. 

27 витамина, минерала и микроелемента









 ВЪВ ФРАНЦИЯ

Сироп с 22 витамина
и микроелементи

Сироп с 22 витамина
и микроелементи
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...Едно решение!! 

МАГНЕЗИЕВ ОРОТАТ ДИХИДРАТ
500 мг таблетки

magnerot®

Множество патологични 
състояния...

Wörwag Pharma GmbH & Co.KG
1700 София, ул. “Проф. Рашо Рашев” 4, бл. 14А, ет.1; 
тел.: 02/ 462 71 58, 862 28 11; факс: 02/962 25 10
www.woerwagpharma.bg
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