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Razrez odhodkov ZZZS za zdravstvene storitve v I. 2015
(2,1 milijarde EUR, celotni odhodki 2,4 milijarde EUR)

0snoVNO zdravstveno varstvo 1860%

cepiva in pripravki za hemofilike 0,70%

specialisti¢no- lekarniska dejavnost, zdravila 13,14%
ambulantno

in bolni¢niéno dejavnost socialnih zavodov 561 %

53,22 % medicinski pripomodcki 29597%

mednarodno zav, zdrav. v tujini 2,18%

dejavnost obvezne socdialne varnosti
in neprofitnih ustanov 358%

Slika 15. Struktura realiziranih odhodkov ZZZS za zdravstvene dejavnosti
v letu 2015.

;r::f{? &' Vir: Poslovno porodilo ZZZS




Racionalna farmakoterapija

Definicija SZO*:

Racionalna farmakoterapija je bolniku prilagojeno zdravilo,
ki je smiselno za njegove tezave (bolezen),

v odmerkih, ki so u€inkoviti za dolo€en/najustreznejsSi Cas
in ki je stroSkovno najugodnejse zanj in za druzbo.

Dolocila Pravil obveznega zdravstvenega zavarovanja so usklajena s

to definicijo.

* Hoven JL et al: Eur J Clin Pharmacol 2005; 60: 831-34
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Poraba zdravil na recepte in skupni izdatki zanje v Sloveniji

v 2001 - 17
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Rast porabe zdravil

» Delez prebivalcev, ki so prejeli vsaj 1 rp (2017):
= 73%

= Porast 2001 — 2017:
= §t. prejemnikov: + 6,6 %

= porabe zdravil na prejemnika: + 72 %

M.



Polifarmakoterapija v I. 2013 in 2017

Stevilo oseb, ki so prejele 5-9 ali 210 ucinkovin
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Polifarmakoterapija v I. 2013 in 2017 po OE

Stevilo oseb, ki so prejele 5-9 ali =10 ucinkovin

_mmm
 cE | 27.286 26.439

k| 18892 17.910 95
KK | 11.806 11.386 96
kR | 25920 24.788 96
1 84301 85.254 101
~ mMB | 51.092 46.537 91
~ mMs | 18036 18.282 101
N6 | 14332 13.667 95
~ NM 15762 15.398 98
" R/K | 19996 18.144 91
| SLOVENIJA 287.513 277.805 97



Polifarmakoterapija v I. 2013 in 2017 po OE

Stevilo oseb, ki so prejele 10 in ve¢ u¢inkovin

Obmocna enota
Z2Z2Ss




Polifarmakoterapija v I. 2013 in 2017 po OE

Stevilo uéinkovin na osebo

Obmocna enota
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Povprecna vrednost receptov brez dragih zdravil na prebivalca
v starostnih skupinah in po spolu v I. 2008
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Consumption of antibiotics in OECD countries
in 2011
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Poraba AB v obdobju 1995 - 2017
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Poraba najpogosteje predpisanih AB v 1999 - 2017
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Poraba AB v letu 2015 po statisticnih regijah*

JO1 zdravila za sistemsko
zdravljenje bakterijskih infekcij

% oseb z vsaj 1 Rp v letu 2015,

star std. na Evropsko Standardno
populacijo 2013

Slovenija: 29,3 %

A

* Podatki NIJZ 2016



Rezistenca S. pneumoniae na makrolide*

Consumption (DID)
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Rezistenca E. coli na fluorokinolone*
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Poraba antibiotikov pri otrocih in odraslih v
2008 v DDD/1000 preb./dan
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Poraba antibiotikov pri otrocih in odraslih v
2008 v st. rp/1000 preb./dan
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Poraba antidepresivov
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M tianeptin
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M trazodon
B mianserin
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W escitalopram
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Poraba anksiolitikov

DID

m alprazolam
W prazepam

m klobazam

®m bromazepam
M lorazepam

W oksazepam
® medazepam
m diazepam
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Poraba anksiolitikov v DID v obcinah leta 2013%*

NOSB anksiolitiki

DDD/1000, preb./dan, 2013
[]512-11,84
[C111,84-16,09

[0 16,09 - 18,70

B 18,70 - 23,16

B 23,16 - 43,78

Skovenlja: 17,17




Poraba hipnotikov in sedativov

22

DID

® klometiazol

M zolpidem

® midazolam

M nitrazepam

M flurazepam

#

1



Poraba zolpidema v DID v obcinah leta 2013

NO5CF02 zolpidem

DDO/1000 preb. /dan, 2013
(] 24140 - 7.8823

[] 7.8823 - 10.3686
I 10.3686 - 12.1974
B 12.1974 - 14.7101
M 14.7101 - 30.4493

*Poraba ambulantno predpisanih zdravil v Sloveniji v letu 2013. NIJZ 2014




Poraba antidementivov

1

DID

B memantin

m galantamin

M rivastigmin

B donepeszil
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Poraba zdravil za zdravljenje bolezni srca in ozilja

v 2001 - 17 v DID

DID

600

® C10 Lipolitiki

W CO9 Zdravila z delovanjem na RAS

W CO8 Zaviralci kalcijevih kanalckov

m CO7 Antagonisti adrenergi¢nih
receptorjev beta

m CO4 Periferni vazodilatatorji

m CO3 Diuretiki

B CO2 Antihipertenzivi

B CO1 Zdravila za bolezni srca




Sistemski ukrepi za obvladovanje izdatkov za zdravila

Dovoljenje za promet (Agencija za zdravila in medicinske pripomocke) -
registracija

Razvrscanje zdravil na liste (Komisija za razvrs€anje - strokovni
kriteriji)

- pozitivna lista (100% o0z. 70% kritje OZZ)

- vmesna lista (10% kritje OZ2Z)

- nerazvrscena zdravila (samoplacniska)

Cenovna politika

NajviSja priznana vrednost za medsebojno zamenljiva zdravila
(generi¢ne paralele)

Najvisja priznana vrednost za terapevtske skupine zdravil (od 11. 5.
2013)

Omejitve predpisovanja
Izobrazevanje prebivalstva (sodelovanje pri zdravljenju, zaloge zdravil)
IzboljSevanje kakovosti predpisovanija

#



Metode izboljSanja kakovosti predpisovanja

e IZOBRAZEVANJE!

— ucbeniki, referencne revije, bilteni (Prescrire, The Medical
Letter, Arzneitelegramm itd.)

- Farmakoterapevtski krozki, svetovanje

— elektronski dostop do neodvisnih virov (The Cochrane
Libary...)

e Povratne informacije
— izpisi predpisanih zdrauvil
— kazalci kakovosti predpisovanja
e Nacionalne smernice
o Elektronska kartoteka
e Racunalnisko predpisovanje zdravil

M.



Spodbujanje konservativnejsega predpisovanijal

* Ne razmisljajmo le o zdravilu
— nefarmakoloske alternative, preventiva
« Bolj stratesko predpisovanje
— predpisujmo le nekaj zdrauvil, ki jih dobro poznamo
— odlozeno predpisovanje antibiotikov
— uvajanje le enega zdravila hkrati
— skepsa do ‘individualiziranega’ zdravljenja
* Povecana previdnost glede Skodljivih u€inkov
— odtegnitveni znaki lahko interpretirani kot ponovitev bolezni (npr. zaviralci protonske ¢rpalke)
* Previdnost in skepsa v zvezi z novimi zdrauvili
— poucitev v nepristranskih virih in kolegih, ki so znani po konservativnem pristopu
— le, Ce izboljSajo konéne izide zdravljenja in ne le nadomestnih parametrov
* Odlo¢anje skupaj z bolnikom
— anamneza jemanja zdravil, ugotavljanje nedoslednosti, zlasti pri ‘trdovratnih’ primerih
— ukinjanje nekoristnih, neucinkovitih, nepotrebnih zdravil
Pretehtajmo dolgoro¢nejse, obseznejse ucinke (koristi in tveganja)

i]\ 1. Schiff GD, Galanter WL. JAMA 2009; 301(8): 865-7




Projekt Kakovost predpisovanja

» kazalniki kakovosti predpisovanja
« zdravniki druzinske medicine in pediatrije
« vsi predpisani recepti vsem zavarovanim osebam

« standardizacija na starost in spol prejemnikov rp

M.



Kazalniki kakovosti predpisovanja

« vrednost enote (DDD) v evrih

« St. rp na standardiziranega prejemnika

« Stevilo DDD na standardiziranega prejemnika

« delez prejemnikov rp med opredeljenimi otroci

+ Stevilo DDD/prejemnika za antibiotike

« Stevilo DDD/prejemnika za benzodiazepine in hipnotike
« Stevilo DDD/prejemnika za zaviralcev protonske Crpalke
« Stevilo prejemnikov 210 ucCinkovin

« Stevilo prejemnikov od 5 do 10 uCinkovin

(M.



Farmacevt svetovalec

e KliniCni farmacevt, vkljuCen v tim na primarni ravni ZV

e Za vsa vprasanja v zvezi z zdravljenjem z zdravili:

polifarmakoterapija,
nezeleni ucinki,
interakcije,

optimalne kombinacije,
itd.

e Napotitev enako kot k drugim specialistom, mozna osebna

konzultacija

e Pripravi izvid s predlogi za prilagoditev/spremembo terapije

e 4x letno sestanki zdravnikov in farmacevta svetovalca z enakim

predavanjem v vsej drzavi

i
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