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Тема 1.1. Охрана здоровья граждан

Занятие №1-2
Тип занятия: комбинированное занятие
Цели занятия:

Учебные:
· Освоить общие и профессиональные компетенции
· Добиться формирования знаний и способности применять знания в решении новых профессиональных задач
· Закрепить изучаемый материал
· Проверить понимание материала обучающимися.
Воспитательные:
· Воспитание трудолюбия, аккуратности, дисциплинированности
· Воспитание чувства ответственности и самостоятельности
· Воспитание познавательных интересов
· Воспитание любви к будущей профессии
Развивающие:
· Развитие логического и самостоятельного мышления
· Развитие привычек запоминания – смысловая группировка материала, выделение опорных пунктов
· Развитие инициативы, уверенности в своих силах, настойчивости, умения преодолевать трудности для достижения цели.
Межпредметные связи: 
МДК.01.02. Розничная торговля лекарственными препаратами и отпуск лекарственных препаратов и товаров аптечного ассортимента 
МДК 01.03. Оптовая торговля лекарственными средствами
МДК 01.04. Лекарствоведение с основами фармакологии
Внутрипредметные связи:
[bookmark: bookmark4]Обеспечиваемые темы:
1.2. Лицензирование фармацевтической деятельности, 1.5. Государственное регулирование трудовых отношений, 3.10. Учет труда и заработной платы.
[bookmark: bookmark5]Время занятия: 180 минут.
Место проведения занятия: лаборатория «Организация деятельности аптеки и отпуска лекарственных препаратов»
Оснащенность:
1. Методическая разработка для преподавателя
2. Ноутбук
3. Презентация
Перечень профессиональных и общих компетенций, которыми должен овладеть обучающийся:
	ОК 01
	Выбирать способы решения задач профессиональной деятельности применительно к различным контекстам.

	ОК 02.
	Использовать современные средства поиска, анализа и интерпретации информации, и информационные технологии для выполнения задач профессиональной деятельности.

	ОК 03.
	Планировать и реализовывать собственное профессиональное и личностное развитие, предпринимательскую деятельность в профессиональной сфере, использовать знания по правовой и финансовой грамотности в различных жизненных ситуациях.

	ОК 04.
	Эффективно взаимодействовать и работать в коллективе и команде.

	ОК 05.
	Осуществлять устную и письменную коммуникацию на государственном языке Российской Федерации с учетом особенностей социального и культурного контекста

	ОК 07.
	Содействовать сохранению окружающей среды, ресурсосбережению, применять знания об изменении климата, принципы бережливого производства, эффективно действовать в чрезвычайных ситуациях.

	ОК 09.
	Пользоваться профессиональной документацией на государственном и иностранном языках.



	Код
	Наименование профессиональных компетенций

	ВД 1
	Оптовая и розничная торговля лекарственными средствами и отпуск лекарственных препаратов для медицинского и ветеринарного применения

	ПК 1.1.
	Организовывать подготовку помещений фармацевтической организации для осуществления фармацевтической деятельности

	ПК 1.4.
	Осуществлять розничную торговлю и отпуск лекарственных препаратов населению, в том числе по льготным рецептам и требованиям медицинских организаций

	ПК 1.7.
	Оформлять первичную учетно-отчетную документацию

	ПК 1.8.
	Оформлять заявки поставщикам и осуществлять прием товаров аптечного ассортимента

	ПК 1.9.
	Организовывать и осуществлять прием, хранение лекарственных средств, лекарственного растительного сырья и товаров аптечного ассортимента в соответствии с требованиями нормативно-правовой базы

	ПК 1.10.
	Осуществлять мероприятия по формированию ценовой политики

	ПК 1.11.
	Соблюдать правила санитарно-гигиенического режима, охраны труда, техники безопасности и противопожарной безопасности, порядок действия при чрезвычайных ситуациях



Перечень личностных результатов реализации программы воспитания обучающихся
	[bookmark: _Hlk101025589]ЛР 4
	Проявляющий и демонстрирующий уважение к людям труда, осознающий ценность собственного труда. Стремящийся к формированию в сетевой среде личностно и профессионально конструктивного «цифрового следа».

	ЛР 7
	Осознающий приоритетную ценность личности человека; уважающий собственную и чужую уникальность в различных ситуациях, во всех формах и видах деятельности.

	ЛР 13
	Демонстрирующий готовность и способность вести диалог с другими людьми, достигать в нем взаимопонимания, находить общие цели и сотрудничать для их достижения в профессиональной деятельности.

	ЛР 14
	Проявляющий сознательное отношение к непрерывному образованию как условию успешной профессиональной и общественной деятельности.

	ЛР 16
	Проявляющий сознательное отношение к непрерывному образованию как условию успешной профессиональной и общественной деятельности.

	ЛР 17
	Способный планировать и реализовывать собственное профессиональное и личностное развитие.



Хронологическая карта теоретического занятия: 
1. Организационный момент – 5 минут
· проверка отсутствующих
· выявление неясных вопросов
· изложение плана и целей занятия
· мотивация учебной деятельности
2.Основная часть теоретического занятия – 145 минут
3. Закрепление – 10 минут
4. Задания и задачи – 10 минут
5. Подведение итогов – 5 минут
6.Задание на дом – 5 минут

1. Организационный момент – 5 минут
Мотивация:
Стратегические задачи, стоящие перед нашей страной в XXI в., требуют поддержания и укрепления здоровья людей во всех его проявлениях (физическом, духовном и социальном). Здоровье населения России рассматривается как основа благополучия нации и основной фактор национальной безопасности страны. Поэтому государство берет на себя обязанности по поддержанию определенного уровня здоровья нации, предоставляя гражданам соответствующие блага (права) и гарантии в области охраны здоровья.
Государственное регулирование фармрынка реализуется через принятие законов и подзаконных актов, устанавливающих нормы и правила в сфере обращения лекарств, а также через государственный надзор и контроль их выполнения.
Регулирование осуществляется на национальном уровне, то есть на территории отдельных стран, поскольку ответственность за обеспечение прав граждан в сфере лекарственного обеспечения лежит на государстве каждой конкретной страны.
В соответствии с Конституцией Российской Федерации, общепризнанными принципами и нормами международного права, международными договорами Российской Федерации, признавая основополагающую роль охраны здоровья граждан как неотъемлемого условия жизни общества и подтверждая ответственность государства за сохранение и укрепление здоровья граждан Российской Федерации, стремясь к совершенствованию правового регулирования и закрепляя приоритет прав и свобод человека и гражданина в области охраны здоровья, рассматриваемые нами Основы устанавливают правовые, организационные и экономические принципы в области охраны здоровья граждан.

2.Основная часть теоретического занятия – 145 минут
Материалы основной части теоретического занятия в Приложении №1.

3. Закрепление – 10 минут
Вопросы для закрепления темы
1. Что такое рынок? Фармацевтический рынок?
2. Как осуществляется государственное регулирование фармацевтического рынка?
3. Какое право закрепляет 41 ст. Конституции РФ?
4. Дайте определения понятиям «аптечная организация», «обращение ЛС», «фармацевтическая деятельность».
5. Какие главы содержит закон №61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств»?
6. Дайте определение понятиям «здоровье», «охрана здоровья»
7. Дайте определение понятиям «фармацевтическая организация», «фармацевтический работник».
8. Назовите основные права пациента.
9. Кто имеет право заниматься фармацевтической деятельностью в РФ?
10. Перечислите права фармацевтических работников.
11. Назовите обязанности фармацевтических работников.
12. Какие ограничения налагаются на фармацевтических работников при осуществлении ими профессиональной деятельности?
4. Задания и задачи – 10 минут
1. Ответить на вопросы:
a) Какие приоритетные национальные проекты и федеральные целевые программы существуют в области охраны и укрепления здоровья граждан существуют на данный момент в РФ?
b) Какие мероприятия по охране здоровья проводят в РТ?
c) Дайте определения понятиям «профилактика», «диагностика», «лечение», «лечащий врач» согласно ФЗ №323-ФЗ.
d) Дайте характеристику видам медицинской помощи соответственно ФЗ №323-ФЗ.
e) Назовите виды медицинских осмотров.
f) Что такое диспансеризация?
5. Подведение итогов – 5 минут
Преподаватель делает обобщение темы, дает оценку деятельности студентов, делает выводы, достигнуты ли цели занятия.

6. Задание на дом – 5 минут
1.1. Охрана здоровья граждан

Литература:
	
1. Косова И.В. Экономика и организация фармации: учеб. для студ. учреждений сред. проф. образования/И.В. Косова и др.; под ред. И.В. Косовой. – 6-е изд., перераб. и доп. – М.: Издательский центр «Академия», 2022. – 448с.
2. Справочно-правовая система «Гарант» http://www.garant.ru












Приложение №1

План теоретического занятия
1. Государственное регулирование фармацевтического рынка. 
2. Конституция Российской Федерации.
3. ФЗ «Об обращении ЛС» №61-ФЗ.
4. Структура и основные понятия ФЗ №323.
5. Права и обязанности граждан в сфере охраны здоровья.
6. Права и обязанности фармацевтических работников.
1. Государственное регулирование фармацевтического рынка
Организация деятельности аптеки и ее структурных подразделений – это междисциплинарный комплекс, занимающийся изучением управленческой и экономической деятельности. Предметом МДК являются субъекты обращения ЛС, осуществляющие фармацевтическую деятельность (аптечные организации, оптовые фармацевтические организации, хозяйственные связи между фармацевтическими организациями и внешней средой, а также объекты, явления, и процессы, составляющие основу их деятельности на фармацевтическом рынке).
Рынок — совокупность процессов и процедур, обеспечивающих обмен между покупателями (потребителями) и продавцами (поставщиками) отдельными товарами и услугами.
Фармацевтический рынок — это совокупность экономических отношений, возникающих между его субъектами по поводу купли-продажи и назначения-потребления лекарственных средств и других товаров аптечного ассортимента.
Государственное регулирование фармацевтического рынка направлено, прежде всего, на обеспечение прав граждан на эффективную и безопасную лекарственную терапию. Эта цель реализуется через обеспечение обращения на рынке эффективных, безопасных и качественных лекарственных препаратов и создание барьеров для обращения небезопасных и некачественных лекарств.
Государственное регулирование фармрынка реализуется через принятие законов и подзаконных актов, устанавливающих нормы и правила в сфере обращения лекарств, а также через государственный надзор и контроль его выполнения.
Регулирование осуществляется на национальном уровне, то есть на территории отдельных стран, поскольку ответственность за обеспечение прав граждан в сфере лекарственного обеспечения лежит на государстве каждой конкретной страны.
Обеспечение обращения на рынке эффективных, безопасных и качественных лекарственных препаратов включает следующие основные направления регулирования:
· контроль проведения исследований лекарственных средств у людей и животных;
· регистрацию лекарственных средств (допуск на рынок, разрешение медицинского применения);
· фармаконадзор (мониторинг безопасности);
· контроль качества лекарственных средств;
· лицензирование и контроль производства;
· лицензирование и контроль дистрибьюции и розничной торговли лекарствами (фармацевтической деятельности);
· аккредитацию и лицензирование специалистов — медицинских и фармацевтических работников;
· правила назначения и отпуска лекарственных препаратов;
· регулирование сферы продвижения и рекламы.
Основным объектом государственного регулирования на фармацевтическом рынке является лекарственное средство, базовыми характеристиками которого выступают эффективность, безопасность и качество.
К принципам государственного регулирования фармацевтического рынка России можно отнести следующие положения:
· основополагающая роль лекарственного обеспечения в практической реализации и закрепленного в Конституции РФ права граждан на охрану здоровья и медицинскую помощь;
· соблюдение прав и свобод человека и гражданина субъектами сферы обращения лекарственных средств и обеспечение связанных с этими правами государственных гарантий;
· доступность, качество и эффективность предоставляемых (реализуемых) населению на фармацевтическом рынке товаров и услуг;
· приоритет государственного контроля безопасности, качества и эффективности лекарственных средств при их обращении;
· ответственность организаций и должностных лиц за обеспечение прав граждан в сфере обращения лекарственных средств;
· лицензирование деятельности в фармацевтической сфере.
К элементам системы государственного регулирования фармацевтического рынка относятся:
· законодательная и нормотворческая деятельность, направленная на регулирование общественных отношений в сфере обращения лекарственных средств;
· правоприменительная деятельность компетентных государственных органов по реализации норм права в сфере обращения лекарственных средств, осуществляемая в форме лицензирования, государственной регистрации лекарственных средств, контроля (надзора) на всех этапах обращения лекарственных средств;
· правоохранительная деятельность, направленная на осуществление правового контроля и реализацию юридической ответственности за нарушения предписаний правовых норм в сфере лекарственного обращения.
2. Конституция Российской Федерации
Конституция Российской Федерации — высший нормативный правовой акт РФ. Принята на Всенародном голосовании 12 декабря 1993 года, последние изменения от 6 октября 2022 г. Конституция обладает высшей юридической силой, закрепляющей основы конституционного строя России, государственное устройство, образование представительных, исполнительных, судебных органов власти и систему местного самоуправления, права и свободы человека и гражданина.
В 41 статье Конституции закреплено право гражданина на охрану здоровья и медицинскую помощь. Конституционно установлено, что медицинская помощь в государственных и муниципальных учреждениях здравоохранения оказывается гражданам бесплатно за счет средств соответствующего бюджета, страховых взносов, других поступлений. 
Особо оговаривается, что для охраны и укрепления здоровья населения в Российской Федерации финансируются федеральные целевые программы (например, «Развитие фармацевтической и медицинской промышленности», «Борьба с сахарным диабетом», национальный проект «Здравоохранение»), принимаются меры по развитию государственной, муниципальной, частной систем здравоохранения, поощряется деятельность, способствующая укреплению здоровья человека, развитию физической культуры и спорта, экологическому и санитарно-эпидемиологическому благополучию.

3. ФЗ «Об обращении ЛС» №61-ФЗ
В Российской Федерации существуют специальные федеральные законы, регулирующие медицинскую и фармацевтическую деятельность.
 С 1 сентября 2010 г. вступил в силу Федеральный закон от 12 апреля 2010 г. № 61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств» (в ред. от 01.03.2023). 
Нормативная документация – документ, содержащий перечень определяемых по результатам соответствующих экспертиз показателей качества лекарственного средства для медицинского применения, методов контроля его качества и установленный его производителем.
Аптечная организация – организация, структурное подразделение медицинской организации, осуществляющие розничную торговлю лекарственными препаратами, в том числе дистанционным способом, хранение, перевозку, изготовление и отпуск лекарственных препаратов для медицинского применения в соответствии с требованиями настоящего Федерального закона.
Обращение ЛС – это разработка, доклинические исследования, клинические исследования, экспертиза, государственная регистрация, стандартизация и контроль качества, производство, изготовление, хранение, перевозка, ввоз в Российскую Федерацию, вывоз из Российской Федерации, реклама, отпуск, реализация, передача, применение, уничтожение ЛС.
Субъекты обращения лекарственных средств – физические лица, в том числе индивидуальные предприниматели, и юридические лица, осуществляющие деятельность при обращении лекарственных средств.
Фармаконадзор – вид деятельности по мониторингу эффективности и безопасности лекарственных препаратов, направленный на выявление, оценку и предотвращение нежелательных последствий применения лекарственных препаратов.
Данный закон регулирует отношения, возникающие в связи с обращением ЛС, и содержит следующие главы: общие положения, полномочия федеральных органов исполнительной власти, государственная фармакопея, лицензирование и государственный контроль, разработка ЛС, регистрация ЛС, клинические исследования, производство и маркировка, ввоз и вывоз ЛС, фармацевтическая деятельность, уничтожение ЛС, государственное регулирование цен, мониторинг эффективности и безопасности ЛП, информация о ЛП, ответственность.
В данном документе выделена специальная глава, определяющая основы фармацевтической деятельности (глава X «Фармацевтическая деятельность»). 
Фармацевтическая деятельность — деятельность, включающая в себя оптовую торговлю JIC, их хранение, перевозку и (или) розничную торговлю ЛП, в том числе дистанционным способом, их отпуск, хранение, перевозку, изготовление ЛП.
Можно сказать, что все виды деятельности в любой фармацевтической организации осуществляются в соответствии с определенными регламентами. Например, организация работы строится на документах, определяющих порядок лицензирования фармацевтической деятельности, правила работы аптечных организаций, соблюдение санитарного режима и других. Для исполнения фармацевтической деятельности разработаны документы, определяющие порядок сертификации продукции, перечень товаров аптечного ассортимента, порядок проведения фармацевтической экспертизы и отпуска лекарств из аптеки, организации хранения ЛП, проведения внутриаптечного контроля качества лекарств и др.
Экономические аспекты деятельности осуществляются на основе документов, регулирующих процесс ценообразования, постановки и ведения бухгалтерского учета, проведения финансово-экономического анализа и пр.

4. Структура и основные понятия ФЗ №323
21.11.2011 года был принят ФЗ №323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан РФ», текущая редакция от 29.12.2022г.
 «Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан» состоят из 14 глав и 69 статей.
Первая глава «Основ законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан» содержит 3 статьи (статьи 1 - 3), раскрывающие общие положения.
Втора глава содержит 10 статей (статьи 4 - 13), определяет основные принципы охраны здоровья.
Третья глава охватывает 4 статьи (статьи 14 - 17) и раскрывает полномочия органов государственной власти.
Четвертая глава содержит 11 статей (статьи 18 - 28), определяет права граждан в области охраны здоровья.
Пятая глава состоит из 27 статей (статьи 29 - 50) и посвящена организации охраны здоровья.
Шестая глава включает 8 статей (статьи 51 - 57), посвящена охране здоровья матери и ребенка.
Седьмая глава содержит 8 статей (статьи 58 - 65) раскрывает сущность медицинской экспертизы и медицинского освидетельствования.
Восьмая глава охватывает 4 статьи (статьи 66 – 68.1), описывает медицинские мероприятия, осуществляемые в связи со смертью человека.
Девятая глава состоит из 11 статей (статьи 69 – 79.1) – медицинские работники и фармацевтические работники, медицинские организации.
Десятая глава – программа государственных гарантий, одиннадцатая глава – финансовое обеспечение, двенадцатая глава – организация контроля, тринадцатая – ответственность, четырнадцатая – заключительные положения.
Основные понятия, которые часто используются в медицинской и фармацевтической деятельности (по ФЗ №323-ФЗ):
здоровье – состояние физического, психического и социального благополучия человека, при котором отсутствуют заболевания, а также расстройства функций органов и систем организма;
охрана здоровья граждан – система мер политического, экономического, правового, социального, научного, медицинского, в том числе санитарно-противоэпидемического (профилактического), характера, осуществляемых органами государственной власти Российской Федерации, органами государственной власти субъектов Российской Федерации, органами местного самоуправления, организациями, их должностными лицами и иными лицами, гражданами в целях профилактики заболеваний, сохранения и укрепления физического и психического здоровья каждого человека, поддержания его долголетней активной жизни, предоставления ему медицинской помощи;
медицинская помощь – комплекс мероприятий, направленных на поддержание и (или) восстановление здоровья и включающих в себя предоставление медицинских услуг;
фармацевтическая организация – юридическое лицо независимо от организационно-правовой формы, осуществляющее фармацевтическую деятельность (организация оптовой торговли лекарственными средствами, аптечная организация). В целях настоящего Федерального закона к фармацевтическим организациям приравниваются индивидуальные предприниматели, осуществляющие фармацевтическую деятельность;
фармацевтический работник – физическое лицо, которое имеет фармацевтическое образование, работает в фармацевтической организации и в трудовые обязанности которого входят оптовая торговля лекарственными средствами, их хранение, перевозка и (или) розничная торговля лекарственными препаратами для медицинского применения (далее - лекарственные препараты), их изготовление, отпуск, хранение и перевозка;
заболевание – возникающее в связи с воздействием патогенных факторов нарушение деятельности организма, работоспособности, способности адаптироваться к изменяющимся условиям внешней и внутренней среды при одновременном изменении защитно-компенсаторных и защитно-приспособительных реакций и механизмов организма;
Пациент – физическое лицо, которому оказывается медицинская помощь или которое обратилось за оказанием медицинской помощи независимо от наличия у него заболевания и от его состояния.
Основными принципами охраны здоровья являются:
1) соблюдение прав граждан в сфере охраны здоровья и обеспечение связанных с этими правами государственных гарантий;
2) приоритет интересов пациента при оказании медицинской помощи;
3) приоритет охраны здоровья детей;
4) социальная защищенность граждан в случае утраты здоровья;
5) ответственность органов государственной власти и органов местного самоуправления, должностных лиц организаций за обеспечение прав граждан в сфере охраны здоровья;
6) доступность и качество медицинской помощи;
7) недопустимость отказа в оказании медицинской помощи;
8) приоритет профилактики в сфере охраны здоровья;
9) соблюдение врачебной тайны.

5.  Права и обязанности граждан в сфере охраны здоровья
Каждый имеет право на охрану здоровья и право на медицинскую помощь.
Пациент имеет право на:
1) выбор врача и выбор медицинской организации;
2) профилактику, диагностику, лечение, медицинскую реабилитацию в медицинских организациях в условиях, соответствующих санитарно-гигиеническим требованиям;
3) получение консультаций врачей-специалистов;
4) облегчение боли, связанной с заболеванием, состоянием и (или) медицинским вмешательством, методами и лекарственными препаратами, в том числе наркотическими лекарственными препаратами и психотропными лекарственными препаратами;
5) получение информации о своих правах и обязанностях, состоянии своего здоровья, выбор лиц, которым в интересах пациента может быть передана информация о состоянии его здоровья, в том числе после его смерти;
6) получение лечебного питания в случае нахождения пациента на лечении в стационарных условиях;
7) защиту сведений, составляющих врачебную тайну;
8) отказ от медицинского вмешательства;
9) возмещение вреда, причиненного здоровью при оказании ему медицинской помощи;
10) допуск к нему адвоката или законного представителя для защиты своих прав;
11) допуск к нему священнослужителя, а в случае нахождения пациента на лечении в стационарных условиях – на предоставление условий для отправления религиозных обрядов, проведение которых возможно в стационарных условиях, в том числе на предоставление отдельного помещения, если это не нарушает внутренний распорядок медицинской организации.
Необходимым предварительным условием медицинского вмешательства является дача информированного добровольного согласия гражданина или его законного представителя. Медицинское вмешательство без согласия гражданина, одного из родителей или иного законного представителя допускается:
1) если медицинское вмешательство необходимо по экстренным показаниям для устранения угрозы жизни человека и если его состояние не позволяет выразить свою волю или отсутствуют законные представители (в отношении лиц, указанных в части 2 настоящей статьи);
2) в отношении лиц, страдающих заболеваниями, представляющими опасность для окружающих;
3) в отношении лиц, страдающих тяжелыми психическими расстройствами;
4) в отношении лиц, совершивших общественно опасные деяния (преступления);
5) при проведении судебно-медицинской экспертизы и (или) судебно-психиатрической экспертизы.
6) при оказании паллиативной медицинской помощи.
Граждане обязаны заботиться о сохранении своего здоровья.
Граждане в случаях, предусмотренных законодательством Российской Федерации, обязаны проходить медицинские осмотры, а граждане, страдающие заболеваниями, представляющими опасность для окружающих, в случаях, предусмотренных законодательством Российской Федерации, обязаны проходить медицинское обследование и лечение, а также заниматься профилактикой этих заболеваний.
Граждане, находящиеся на лечении, обязаны соблюдать режим лечения, в том числе определенный на период их временной нетрудоспособности, и правила поведения пациента в медицинских организациях.

6.  Права и обязанности фармацевтических работников

Право на осуществление фармацевтической деятельности в Российской Федерации имеют:
1) лица, получившие фармацевтическое образование в российских организациях, осуществляющих образовательную деятельность, и прошедшие аккредитацию специалиста;
2) лица, обладающие правом на осуществление медицинской деятельности и получившие дополнительное профессиональное образование в части розничной торговли лекарственными препаратами, при условии их работы в обособленных подразделениях (амбулаториях, фельдшерских и фельдшерско-акушерских пунктах, центрах (отделениях) общей врачебной (семейной) практики) медицинских организаций, имеющих лицензию на осуществление фармацевтической деятельности и расположенных в сельских населенных пунктах, в которых отсутствуют аптечные организации.
Аккредитация специалиста – процедура определения соответствия лица, получившего медицинское, фармацевтическое или иное образование, требованиям к осуществлению медицинской деятельности по определенной медицинской специальности либо фармацевтической деятельности. Проводится аккредитационной комиссией по окончании освоения им профессиональных образовательных программ медицинского образования или фармацевтического образования не реже одного раза в пять лет. Лицо считается прошедшим аккредитацию специалиста с момента внесения данных о прохождении лицом аккредитации специалиста в единую государственную информационную систему в сфере здравоохранения.
Лица, имеющие медицинское или фармацевтическое образование, не работавшие по своей специальности более пяти лет, могут быть допущены к осуществлению медицинской деятельности или фармацевтической деятельности в соответствии с полученной специальностью после прохождения обучения по дополнительным профессиональным программам (повышение квалификации, профессиональная переподготовка) и прохождения аккредитации специалиста.
Лица, незаконно занимающиеся медицинской деятельностью и фармацевтической деятельностью, несут уголовную ответственность в соответствии с законодательством Российской Федерации.
Фармацевтические работники имеют право на:
1) создание руководителем медицинской организации соответствующих условий для выполнения работником своих трудовых обязанностей, включая обеспечение необходимым оборудованием;
2) профессиональную подготовку, переподготовку и повышение квалификации за счет средств работодателя в соответствии с трудовым законодательством Российской Федерации;
3) профессиональную переподготовку за счет средств работодателя или иных средств, предусмотренных на эти цели законодательством Российской Федерации, при невозможности выполнять трудовые обязанности по состоянию здоровья и при увольнении работников в связи с сокращением численности или штата, в связи с ликвидацией организации;
4) прохождение аттестации для получения квалификационной категории;
5) стимулирование труда в соответствии с уровнем квалификации, со спецификой и сложностью работы, с объемом и качеством труда, а также конкретными результатами деятельности;
6) создание профессиональных некоммерческих организаций;
7) страхование риска своей профессиональной ответственности. 
Обязанности фармацевтических работников:
1) совершенствовать профессиональные знания и навыки;
2) соблюдать врачебную тайну;
3) сообщать уполномоченному должностному лицу медицинской организации информацию о любых возникших в результате применения ЛП или использования МИ нежелательных реакциях и угрожающих жизни и здоровью состояниях.
Фармацевтические работники и руководители аптечных организаций не вправе:
1) принимать подарки, денежные средства, в том числе на оплату развлечений, отдыха, проезда к месту отдыха, и принимать участие в развлекательных мероприятиях, проводимых за счет средств компании, представителя компании;
2) получать от компании, представителя компании образцы лекарственных препаратов, медицинских изделий для вручения населению;
3) заключать с компанией, представителем компании соглашения о предложении населению определенных лекарственных препаратов, медицинских изделий;
4) предоставлять населению недостоверную и (или) неполную информацию о наличии лекарственных препаратов, включая лекарственные препараты, имеющие одинаковое международное непатентованное наименование, медицинских изделий, в том числе скрывать информацию о наличии лекарственных препаратов и медицинских изделий, имеющих более низкую цену.
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