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Az eloadas témai

- A terapiahiiség jelentosége, alapvetései és gazdasagi vetiiletei

- Beteg-egyiittmiikodés mérése és mértéke a nemzetkozi és hazai adatok alapjan
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Mit takar a beteg-egyuttmiikodés hianya?

_

A beteg a kezeléorvosa altal rendelt gyégyszert nem feltetleniil valtia ki a
gyogyszertarban, aminek oka lehet feledékenység, a betegségérzet hianya, vagy az
orvosi utasitas egyéb okbdl torténd ,,felulirasa”.

"

A kivaltott gyégyszert a beteg nem veszi be, az elébbiekhez hasonlé okokbdl.

o

A gyoégyszert a beteg beveszi ugyan, de nem_a megfelelé gyakorisagqgal, idépontban,
adagban, vagy nem az alkalmazasi elbiratban szerepl6 moédon.

A gyogyszeres terapiat a beteg idé elétt abbahagyja vagy félbeszakitja, mivel javulast
érez egészségi allapotaban, visszanyeri pszicholégiai biztonsagat, gyengiil
betegségtudata, zavarjak esetleges mellékhatasok, vagy egyszeriien valamiért ,nem ér
ra” a kovetkezo terapias adag feliratasara vagy kivaltasara.
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A beteg-egyuttmikodés alapfogalmai

Compliance A gybgyszerszedés intenzitasa, annak mértéke, hogy a beteg mennyiben
kovett az orvos gyogyszerszedésre vonatkozo utasitasait.

Adherencia A beteg egeszsegug?f'l szakc?mberrel egyezt.etett viselkedése a |
gyogyszerszedés teriiletén ideértve a terapia hosszat és annak szabalyait

K onilormne s A beteg és az egészségligyl szakember k6z6s megallapodasaban rogzitett
cselekvési terv kovetése a gyogyszerszedés és az életmod tertletén

Perzisztencia A gyogyszerszedés (,,kitartas”) id6tartama, az az id6periddus, ami alatt a
beteg tartja magat a javasolt gyogyszeres kezeléshez.

Grace periédus Az az id6tartam, melynek a sziikséges gyogyszeradag nélkuli elmultaval
a beteget ugy tekintjik, mint aki mar nincs a vizsgalt terapian (2 honap).
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A WHO 5 fo terapiahliséget befolyasol6 tényezo6t kulonit el
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Forrasok: Molnar - Danké (2010), Osterberg (2004), WHO (2003)
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A beteg-egyuttmiikodés hianya terapias kudarchoz vezet

Terapiaban részesulé (adherenciatél fuggetlendl) vs.
nem részesuld betegek

(OR 0,65; 95% CI 0,43.0,99)

Adherens vs. nem adherens betegek

(OR 0,52; 95% Cl 0,39.0,69)

Adherens vs. terapiaban nem részesulé betegek
(OR 0,53; 95% CI 0,34.0,81)

Nem adherens vs. terapiaban nem reszesuld betegek

(OR 1,01; 95% CI 0,64.1,61)

0.5 1.0 2.0

A kardioprotektiv gyogyszerek szedése iranti adherencia és a mortalitas 6sszefiiggése (Michael Ho, 2006)
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A nemzetkozi adatok alapjan a rossz adherencia pokoli
sok pénzbe kerul az ellatérendszernek

°* Az adherencia hianya évente 100 milliard

A kérhazi események tobb mint 10%-a a rossz _ Hospitalization Risk
adherenciara vezethet6 vissza (Vermiere et al,
USA, 2001)

A megel6zhet6 gyogyszerelési problémak
20%-anak hatterében a rossz adherencia all
(Gurwitz et al, USA, 2003)

a5

£
o I I
i3
1-13

03- 85 £0-7h A0-100

Righ (%)

dollaros n’agységrendl’j kiadast eredményez az
Egyesilt Allamokban (Vermiere et al, USA,
2001)

Adherence Level (%)

: Healtthcare Costs

10009 - 1 Dviag Coat
| R

i 15 20 3!! -ib-Eﬂ i0- 79

Az adherencia javitasa akar
tizszer tobbet képes
megtakaritani, mint amennyibe
kerul!

Total Gost m

Adherencs Level (3%)

Budapest, 2015. februar 26. Gyogyszerkommunikacios konferencia — A pszicholdgiai ereje © Budapesti Corvinus Egyetem,

7
Vezetéstudomanyi Intézet



Az eloadas témai

- A terapiahiiség jelentosége, alapvetései és gazdasagi vetiiletei

- Beteg-egyiittmiikodés mérése és mértéke a nemzetkozi és hazai adatok alapjan

- A terapiahiiség javitasanak lehetéségei, terapiamenedzsment-programok

- A legfontosabb stakeholderek szerepe és felelossége

Budapest, 2015. februar 26. Gyogyszerkommunikacios konferencia — A pszicholdgiai ereje © Budapesti Corvinus Egyetem,

®)

Vezetéstudomanyi Intézet



Az alabbi kinézetll gorbék irjak le az egyuttmikodést

perzisztencia
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Kozismert tény, hogy a betegek jelentos része sehol a

vilagon nem mukodik egyutt
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Ron M. C. Herings, PHARMO Institute, NL
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A hazai mérések eredményei kiabranditoéak

Sztatinok, primer/szekunder 20,1/50%-0s 12-havi perzisztencia

Kiss Z., Nagy L., Reiber I., Paragh Gy., Molnar MP., Rokszin Gy., Abonyi-Toth Zs., Mark L. [2013]: Persistence with statin therapy in
Hungary. Clinical research 2013; Arch Med Sci 2013; 9, 3: p. 409-417; DOI: 10.5114/aoms.2013.35327

Fibratok — 22,6%-0s 12-havi perzisztencia

Simonyi G., Molnar MP., Palosi M. [2014]: A fibrat terapia perzisztenciaja Magyarorszagon. Metabolizmus. - ISSN 1589-7311. - 2014. 12.
évf. 2. sz., p. 93-96.

Clopidogrel, primer/szekunder 4//64%-0s 12-havi perzisztencia

Jermendy Gy. et al. [2012]: Persistence of initial oral antidiabetic treatment in patients with type 2 diabetes mellitus. Clinical Research
Med Sci Monit, 2012; 18(2): p. CR72-77. PMID: 22293880. doi: 10.12659/MSM.882459

Vérnyomascsokkenték (ACEI) — 25,2%-0s 12-havi perzisztencia

aprilis 2.

Jululu&

Molnar MP., Danké D. [2011]: Terapiahiiség (perzisztencia) fosinopril-terapiaban- Kutatasi jelentés. Budapesti Corvinus Egyetem. 2011.

Cukorbete ngeg émet/SU/komb) —47,7145,4/55,8%-0s 12-havi
perzis

Jermendy Gy. et al. [2012]: Persistence of initial oral antidiabetic treatment in patients with type 2 diabetes mellitus. Clinical Research
Med Sci Monit, 2012; 18(2): p. CR72-77. PMID: 22293880. doi: 10.12659/MSM.882459

BPH - 22,3%-0s 12-havi perzisztencia

Danké D., Molnar MP., Pir6th Cs. [2011]: Beteg-egyiittmiikodés (perzisztencia) a benignus prosztata hyperplasia gyégyszeres
terapiajaban. Magyar Uroldgia. - ISSN 0864-8921. - 2011. 23. évf. 1. sz., p. 7-12.

Osteoporosis — 29,2%-0s 1Z2-havi perzisztencia

Sajat abra a Magyar Egészségkommunikacios Egyesiilet 2011. januar 26-an tartott 6sszejovetelérél)

* K-vitamin antagonistak —30,0%-0s 12-havi perzisztencia

Simonyi G., Molnar MP. [2014]: Persistence of vitamin K antagonist therapy in the real world. ESC CONGRESS 2014, Abstract 81747

Szinte minden
eddig vizsgalt
hazai kérkép azt
mutatja, hogy a
magyar betegek
egylittmiikodeési
készsége
Jjelentésen
elmarad mas
orszagok
mutatoitol.
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Célszeru a terapiahliség javitasat az arra hato altalanos
tenyezokon keresztul elérni

Tarsadakmi -

gazdas agi
tenyezdk

A beteg-egyuttmiikodés javitasa
azoktol a beavatkozasoktol
remélhetd, melyek egyszerre

Egészségiigyi tobb tényezore tudnak

ellatastal, ell atd Eeri;_:_iétél
[ - E‘E-El ., .
?E;E."ﬂﬁiﬂk tinyez ok eredményesen hatni!

Betegtol
fiiggt

tenyezok
A beteg-egyuttmiikodést befolyasolé

tényezdk legfébb csoportjai az
Egészségugyi Vilagszervezet (WHO) 2003-
as tanulmanya alapjan
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Vizsgalni lehet egy terapias terulet specialis beteg-
egyuttmuiukodésre hato tényezoit; lipidcsokkentok

A koleszterinszint-csOkkentot rendszeresen
kell szedni, killonben semmit sem ér

Rendszeresen mérik a koleszterinszintemet

Bizok abban az orvosban, aki felirja a
gyogyszereimet

Elégedett vagyok azzal az orvossal, aki
felirja a gyogyszereimet

A gyégyszereimet igyekszem mindig a nap
azonos szakaban bevenni

A koleszterinproblémammal néha a
szakorvosomat is felkeresem

Ha az orvos, felir egy gyogyszert, akkor azt
érdemes komolyan venni

Mig masok csak beszélnek a megel6zésrol,
én teszek is érte

Meggy6z6désem, hogy ha rendezédik a
koleszterinszintem, elég lesz tartani a diétat

Jobban bizom a természetgyogyaszban, mint
a kezel6orvosomban

Gyakran tapasztalom, hogy az egyik orvos ezt
tanacsolja, mig a masik valami mast

Komolyan tartok a gyégyszerek
mellékhatasaitol

Ha beteg vagyok rogton elkezdem magamat
karalni gyogyhatasu készitményekkel
Ha néha beveszem a koleszteriaszint-

csokkentdt, az is biztos javit a probléman

Az orvosok gyakran irnak fel gyogyszereket
teleslegesen

Csoka l., Dankoé D., Soés Gy., Molnar MP. [2012]: Beteg-egyiittmiikodés sztatinterapiaban. Gyogyszerészet 56. 2012. majus. p. 1-8.
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Az 5 0 tényezore fokuszalo terapiamenedzsment-
program idaltipikus esete

Egeszsegiigyi o
ellatastal, ell 3t 'I'_i.!ra;_uatnl
szem élyzettdl f“l?ﬂﬁ _

fiigg & tényezék tenyezdk

A piros keretes harom
csapasirany esetéen a
pszichologiai eszkbzok
szerepe kiemelt.
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Mit tehet a finanszirozé, biztosité, pénztar?

Finanszirozo

(Sajat maga

miikodtethet
terapiamenedzsment-
programokat)
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Mit tehet a gyogyszeripar?

Olyan gyogyszerkészitményeket és adagolo eszkozoket fejleszt ki, melyek
segitségével a terapia konnyebben alkalmazhat6 a betegek szamara:

ritkabb vagy egyszeriibb adagolasi szukséglet (heti egy helyett
felévente egy injekcid, napi két tabletta helyett napi egy)

egyszeriibb és kevésbé fajdalmas adagolasi méd (injekcié
helyett tabletta)

* egyszeriibbben hasznalhaté adagolé eszkoz (injekcids ti helyett
pen)

* egyszeriibben bevihetd, lenyelheté gyogyszer (filmtabletta

helyett vizben oldhaté pellet, nagy tabletta helyett kicsi)

praktikus csomagolas, eltarthatosag (intelligens vagy
félintellignes bliszter, hiitést nem igényl6 termékek)

A termékekhez olyan terapiamenedzsment szolgaltatasokat kapcsol (miikodtet,
finansziroz, inicial, tamogat), melyek tamogatjak a betegek terapiahiiségét.

Budapest, 2015. februar 26. Gyogyszerkommunikacios konferencia — A pszicholdgiai ereje © Budapesti Corvinus Egyetem
(18) '
Vezetéstudomanyi Intézet



Mit tehet az egészségugyi szakszemelyzet?

El kell nyerni a paciens bizalmat és elégedettségét, ez onmagaban jelentds lépés a
jé adherencia felé vezet6 uton

A kezelés meginditasakor megfelel6en alapos és szakszeri tajékoztatast kell adni
a paciensnek, ezzel sok kételyt eloszlathatunk

Hasznalni érdemes a modern kommunikacios eszkozoket a szakszeri és
folyamatos betegtajékoztatasra, illetve a terapia tamogatasara

Sose, szabad ugy rendelni gyégyszert, hogy kozben egy masik szakember
javaslatat kritizaljuk, mert igy a sajat tekintélyunket és az adherenciat is romboljuk

praktikus tanacsokat kell adni arrél, hogy hogyan lehet a pirulakat rendszeresen

l Meg kell gyozni a pacienst arrél, hogy nem felesleges a gyégyszerrendelés,
szedni, és fel kell hivni a figyelmet a nem-szedés kovetkezményekre

» Batran lehet valasztani olyan hatéanyagot, aminek mar lejart a szabadalma, hiszen
ezeknél a termékeknél sem rosszabb a betegek adherenciaja
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