GRADIVO ZA NOVINARJE

Ljubljana, 14.05.2009
PR-ZZZS-8/2009
Promocija varne in pravilne rabe zdravil se nadaljuje
- Srednjeročni pozitivni trendi in aktualni izzivi -

Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije (v nadaljevanju: ZZZS) v sodelovanju s partnerji v letošnjem letu nadaljuje z ozaveščanjem uporabnikov zdravil za bolj varno in pravilno rabo zdravil. V preteklosti so bili namreč skupni napori na tem področju uspešni, saj se je raven varne in pravilne rabe zdravil na strani uporabnikov zdravil v primerjavi z letom 2004 občutno izboljšala, posledično pa od leta 2006 dalje izvedene aktivnosti že vplivajo na boljše zdravstveno stanje prebivalstva ter zmanjšan obseg težav, povezanih z jemanjem zdravil, zmanjšan obseg neporabljenih in nepravilno shranjenih zdravil s strani zavarovanih oseb ter s tem povezano ekonomsko in ekološko škodo. 
Slika 1: Razpoznavni slogan in logotip promocije.
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Na podlagi empiričnih raziskav iz leta 2004 in 2008 tako ugotavljamo pomembne pozitivne premike pri praktično vseh v letu 2004 najbolj razširjenih napačnih ravnanj uporabnikov zdravil na slovenskih domovih, kot so:      
· v letu 2004 je 25,3% slovenskih gospodinjstev shranjevalo zdravila na neprimeren način, tako da so bila izpostavljena vlagi, neprimerni temperaturi in svetlobi; neprimerno shranjena zdravila na policah ali v omaricah v kopalnicah, vlažnih kleteh ali na okenskih policah namreč večajo tveganje, da bodo v času uporabe izkazovala več kot dovoljeno vsebnost razgradnih produktov, ki so lahko farmakološko neaktivni ali celo toksični; v letu 2007 pa je 11,1 % slovenskih gospodinjstev shranjevalo zdravila v celoti na neprimeren način, 11,1 % pa jih je uporabljalo več mest, od katerih so bila nekatera primerna, nekatera pa ne; 

· v letu 2004 je 17,2% slovenskih gospodinjstev shranjevalo zdravila tako, da so bila dosegljiva tudi otrokom, v letu 2007 pa 12,2%;

· v letu 2004 bi 21,2% slovenskih gospodinjstev vzelo zdravilo tudi ko mu je že pretekel rok uporabnosti, v letu 2007 pa 12,2%;

· v letu 2004 samo 12,1% slovenskih gospodinjstev po preteku roka uporabnosti zdravil le-ta vrnejo v lekarno oziroma v posebne zbiralnike odpadkov za ekološko uničenje, preostala pa jih večinoma vržejo stran (npr. v smeti ali straniščno školjko), kar vpliva na večjo stopnjo onesnaženosti našega okolja; v letu 2007 pa so slovenska gospodinjstva po končani terapiji v 17,8% primerih zdravila spravila za kasnejšo uporabo, v 16,7% primerih so zdravila vrnili v lekarne, v 6,7% so zdravila vrnili zdravniku, v 4,4 % so zdravila odvrgli v posebne zbiralnike za ekološko uničenje, v 3,3 % so zdravila podarili humanitarnim organizacijam, preostali pa jih večinoma vržejo stran (28,9%) ali z njimi storijo kaj drugega (21,1%).

· v letu 2004 74,4% slovenskim gospodinjstvom po končanem zdravljenju z antibiotiki skoraj nikoli ne ostanejo neporabljeni antibiotiki , v letu 2007 pa je teh gospodinjstev že 82,2%.

Tudi ocenjen delež neporabljenih zdravil v enem letu se je v letu 2007 napram letu 2004 pomembno zmanjšal, saj je znašal 1,39% vrednosti vseh zdravil na recept (v letu 2004 znašal 1,63%), kar pomeni, da obvezno in dopolnilno zdravstveno zavarovanje zaradi manjšega kopičenja neporabljenih zdravil na domovih od leta 2007 dalje vsako leto prihrani najmanj 0,92 milijona EUR (brez upoštevanja rasti števila izdanih osnovnih pakiranj oz. DDD vseh zdravil ne glede na status uporabe) oz. največ 8,78 milijonov EUR (z upoštevanjem rasti števila izdanih osnovnih pakiranj oz. DDD vseh zdravil ne glede na status uporabe). 

Slika 2: Porazdelitev povprečne vrednosti zdravil (v EUR) v vseh slovenskih gospodinjstvih (N=684.847) glede na status uporabe zdravil – primerjava projekcij raziskav iz leta 2007 in 2004. (vir: Fakulteta za farmacijo, januar 2008*).   
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Prav tako ne smemo zanemariti tudi pogostosti medsebojnega delovanja zdravil in pojavljanja posledičnih neželenih učinkov zdravil, saj v Sloveniji v povprečju vsak prebivalec na leto prejme 7,6 receptov oz. 17,6 pakiranj zdravil. Verjetnost za nastanek neželenih učinkov zdravil pri bolnikih, ki uporabljajo hkrati več kot 6 zdravil, je namreč izjemno visoko (preko 80%), pri čemer v Sloveniji niso redki primeri, ko bolnik istočasno jemlje tudi več kot 10 zdravilnih učinkovin; po podatkih ZZZS je namreč v Sloveniji kar 96.296 oseb oziroma 33,5% oseb, starejših od 65 let, v obdobju januar – marec 2004 uporabljalo 5 ali več zdravilnih učinkovin hkrati, 12.734 oseb, starejših od 65 let več kot 10 različnih zdravilnih učinkovin, 989 oseb, starejših od 65 let pa kar več kot 15 različnih zdravil. Izsledki klinične raziskave v UKC Ljubljana (Center za zastrupitve) kažejo, da je v slovenskih bolnišnicah zaradi različnih vrst neželenih učinkov zdravil hospitaliziranih približno 6,2% vseh bolnikov, kar je primerljivo z drugimi razviti državami, kjer znaša ta delež 7,1% hospitalizacij (mediana), pri čemer je možno 61% vseh tovrstnih hospitalizacij tudi preprečiti (približno 13.300 hospitalizacij). Skupno ekonomsko škodo obveznega in dopolnilnega zdravstvenega zavarovanja zaradi hospitalizacij zaradi težav povezanih z zdravili, ki jih je moč preprečiti, ter zaradi neporabljenih ambulantno predpisanih zdravil zato ocenjujemo v Sloveniji na letni ravni v višini 34,1 milijonov evrov letno (od tega 27,9 milijonov evrov zaradi hospitalizacij in 6,16 milijonov evrov zaradi neporabljenih zdravil).
Iz teh razlogov v letošnjem letu nadaljujemo z ozaveščanjem uporabnikov zdravil za varno in pravilno rabo zdravil z izdajo večje količine tiskanih gradiv ter drugimi aktivnostmi, s katerimi želimo na podlagi informiranja, izobraževanja in vzgajanja izboljšati navade uporabnikov zdravil. Na potrebna vlaganja in aktivnosti na tem področju je letos opozorilo tudi Računsko sodišče RS v okviru revizijskega poročila o urejenosti področja zdravil št. 1213-12/2007-22 z dne 17.02.2009, kjer ocenjujejo, da se »uporabi zdravil namenja premalo pozornosti in da je na tem področju še veliko neizkoriščenih možnosti, s katerimi bi lahko dosegli dodatne prihranke« (stran 49). 

- Izbrane aktivnosti v letu 2009 -

Aprila letos je tako ZZZS izvedel ponatis najpomembnejših vzgojno-izobraževalnih tiskovin, in sicer:

· priročnik za varno in pravilno rabo zdravil, ki vsebuje osnovna, kratka priporočila in navodila, kako naj uporabnik zdravil oz. bolnik ravna ob obisku pri zdravniku v ambulanti, v bolnišnici in v lekarni, kako naj varno jemlje in shranjuje zdravila, kako naj ravna, ko odide na potovanje in počitnice, ter v primeru nosečnosti;

· obrazec »Moj seznam zdravil«, ki ga naj bi vodil uporabnik zdravil prostovoljno in čimbolj samostojno z namenom poznavanja imena zdravila, zdravilne učinkovine, odmerjanja zdravila, urnika jemanja zdravila, namena uporabe zdravila ter poznavanja različnih zdravil v primeru terapije z večimi zdravili; seznam naj bi bolnik predložil ob obisku pri zdravniku ali v lekarni; na ta način bo seznam zagotovil zdravniku in farmacevtu kakovosten pregled o bolnikovem preteklem in sedanjem zdravljenju z zdravili ter oceno stopnje bolnikovega sodelovanja z zdravnikom in farmacevtom v postopku zdravljenja z zdravili (stopnja kompliance); z vodenjem seznama si obetamo tudi zmanjšanje obsega strokovno neupravičenih multiterapij, ko bolnik jemlje hkrati več kot 6 zdravil; 

· obrazec »Moj dnevnik jemanja«, ki ga naj bi vodil prostovoljno in čimbolj samostojno zlasti kronični bolnik, ki se redno oz. dolgotrajno zdravi z več kot 3 zdravili hkrati; obrazec je namenjen natančnemu in preglednemu vodenju zdravljenja z zdravili z namenom poznavanja imen zdravil, njihovega odmerjanja in zlasti njihovega urnika jemanja po posameznih dnevih. Kronični bolnik lahko z rednim vodenjem dnevnika občutno poveča uspeh zdravljenja ter prepreči težave povezane z nevarno in nepravilno rabo zdravil, kot so zlasti napačno izbrana zdravila, podvajanje zdravil in neredno jemanje zdravil. Dnevnik bo omogočil zdravniku ustrezno ravnanje, ko izid zdravljenja ni v skladu s pričakovanji.

Združenje za razvoj forenzične toksikologije in drugih forenzičnih ved – FORTOX je aprila letos izdala ponatisnjeno knjižico in plakat »Ali sem zaradi bolezni ali zdravil, ki jih jemljem, slab voznik?«, ki je namenjena ozaveščanju voznikov motornih vozil o negativnem vplivu nekaterih zdravil na psihofizične sposobnosti voznikov, saj je v državah Evropske unije kar 10% prometnih nesreč povezanih z uporabo zdravil. 

Navedena tiskana gradiva so od 21. aprila 2009 dalje na voljo brezplačno v vseh zdravstvenih domovih, bolnišnicah, lekarnam, območnih enotah ZZZS pa tudi pri ustreznih zasebnikih s koncesijo z namenom, da jih posredujejo uporabnikom zdravil brezplačno bodisi v čakalnicah bodisi v ambulantah v vseh (tudi dislociranih) enotah. Knjižica, ki je namenjena voznikom motornih vozil je na voljo tudi v okviru AMZS ter na nekaterih bencinskih črpalkah. 

V kratkem pa se bo nadaljeval tudi projekt Zveze društev upokojencev Slovenije, ki bo z usposobljenimi mentorji izvedla individualni obisk 20.000 starejših občanov po vsej Sloveniji in jim ob tej priložnosti predala zgoraj omenjeno tiskano gradivo za bolj varno in pravilno rabo zdravil.  

- Priporočila uporabnikom zdravil za varno in pravilno rabo zdravil -

Za varno in pravilno uporabo zdravil je zelo pomembna dobra komunikacija med vsemi vpletenimi v zdravstvenem procesu . V praksi se žal pogosto dogaja, da bolniki in svojci ne vedo točno katera zdravila bolnik uporablja. Izrednega pomena je pravilen način jemanja zdravil, ker se le-tako lahko doseže najboljši učinek in zagotovi varnost zaužitega zdravila. Skrben uporabnik zdravil mora poznati nekaj ključnih podatkov o svojem zdravilu:

· ime zdravila ali ime zdravilne učinkovine,
· jakost in obliko (pakiranje),
· namen uporabe (kaj zdravilo zdravi oziroma katere težave lajša),
· kako pogosto jemati zdravilo (zdravila lahko jemljemo enkrat ali večkrat na dan ali na točno določene časovne intervale itd.),
· kdaj in kako vzeti zdravilo (zdravila lahko vzamemo pred jedjo, po jedi, zvečer, zjutraj itd; zdravila lahko popijemo z malo vode, si ga nakapamo v oko, inhaliramo, vtiramo v kožo itd.).
V ta namen naj uporabniki zdravil vodijo svoj lastni seznam zdravil za vsa zdravila, tudi tista, ki so bila kupljena v lekarni. Izpolnjene sezname naj ima bolnik vedno na dogovorjenem mestu oziroma jih nosi s seboj vsakokrat, ko gre k zdravniku ali v lekarno. Na kartici zdravstvenega zavarovanja so zdravniku in farmacevtu na vpogled že zapisani glavni podatki o izdanih zdravilih, ki so bila zavarovani osebi predpisana na t.i. zeleni recept. Z uvedbo»on-line« elektronskega poslovanja v sistem zdravstvenega zavarovanja pa bo ta vpogled še bolj olajšan. 

Pomembna navodila za pravilno uporabo zdravil:
1. Zdravilo je varno in učinkovito le če se uporablja skladno z navodili.

2. Zdravila morate vedno jemati natančno po nasvetu zdravnika ali farmacevta v lekarni in ne smete izpustiti nobenega odmerka. V primeru, da posumite ali opazite neželene stranske učinke zdravila, se takoj posvetujte z zdravnikom ali farmacevtom.
3. Jemljite samo tista zdravila, ki jih je zdravnik predpisal vam ali pa ste ga po nasveta farmacevta kupili zase v lekarni. Nikoli ne posojajte svojih zdravil drugim in ne sposojajte si zdravil od znancev.
4. Zdravila uporabljajte samo do označenega roka uporabnosti na ovojnini in ga občasno tudi kontrolirajte.

Pogosto se ne zavedamo, da lahko pravilno shranjevanje zdravil tudi prispeva k večji varnosti in učinkovitosti zdravil. Zdravila se običajno shranjujejo pri sobni temperaturi, suhem in temnem prostoru, zaščitena pred dosegom otrok in drugih nerazsodnih oseb. V primeru izjem je potrebno upoštevati navodila proizvajalcev. Ne ustvarjajte si nepotrebnih zalog zdravil. Velika večina zdravil je dobavljiva v lekarnah v roku 24 ur. Kako ravnati z odpadnimi zdravili? Stara neuporabljena zdravila ne shranjujte doma. Poskrbite, da se bodo uničila pod strokovnim nadzorom. Konec leta 2008 je bila sprejeta nova vladna uredba o ravnanju z odpadnimi zdravili. Zdravila  bodo poleg zbirnih centrov komunalnih odpadkov v prihodnje lahko sprejemali tudi v lekarnah, ko se bodo opremile s posebnimi zabojniki za zbiranje odpadnih zdravil.

Če vas karkoli zanima glede varne uporabe ali shranjevanja vaših zdravil lahko za nasvet vedno vprašate farmacevte v vaši lekarni.

- Zdravila in varnost v cestnem prometu -

Varna in pravilna raba zdravil se nanaša tudi na ustrezno in odgovorno ravnanje voznika v cestnem prometu. Biti dober voznik je izziv in nedvomna motivacija za aktivnejše vključevanje posameznika v svoje zdravljenje, za pridobitev in ohranjevanje sposobnosti za polno in aktivno življenje. Biti dober voznik pomeni tudi izogibanje tveganju, ki ga lahko prinaša nepravilna uporaba zdravil, ali kombinacija zdravil in alkohola, kar zmanjšuje vozniške sposobnosti. Na področju zdravil in vpliva zdravil na psihofizične spoosbnosti, ki so pomembne pri vožnji vozil, opravljanju dela, pa tudi v prostem času, športu smo prišli do pomembnih spoznanj namreč ,da bolezenska stanja in zdravila lahko močno vplivajo na psihofizične sposobnosti voznika in predstavljajo določeno tveganje za nastanek nezgod. Naraščajoča uporaba zdravil opozarja, da je treba tej temi posvečati vedno večjo pozornost. Ustrezna priprava in posredovanje informacij, označevanje zdravil in njihova natančna kategorizacija v smislu vpliva na psihofizične sposobnosti so zato nujne aktivnosti, ki lahko vpliva na boljše in kvalitetnejše posredovanje informacij vsem, ki zdravila predpisujejo, izdajajo in uporabljajo. V tem smislu poteka tudi projekt »ZDRAVILA IN PROMETNA VARNOST«, katerega pobudnik in nosilec je Združenje za razvoj forenzične toksikologije in drugih forenzičnih ved – FORTOX. V sklopu številnih aktivnosti projekta je bila izdana tudi knjižica z naslovom »ALI SEM ZARADI BOLEZNI ALI ZDRAVIL, KI JIH JEMLJEM, SLAB VOZNIK?«, ki je bila izdana leta 2007 in ponatisnjena letos aprila. Pri ponatisu knjižice so sodelovali številni sponzorji in partnerji (Ministrstvo za promet, Direkcija Republike Slovenije za ceste, Svet za preventivo in vzgojo v cestnem prometu, Petrol, Zavarovalnica Triglav, Vzajemna zdravstvena zavarovalnica, Mobitel, Dräger Slovenija, Zavarovalnica Maribor, AMZS, Zavod varna pot in ZZZS), ki bodo problematiko varne rabe zdravil pomagali razširjati v slovenski prostor na področju zdravljenja, varovanja pacientovih pravic, varnosti v cestnem prometu in na delovnem mestu. Knjižica bomo lahko srečali v čakalnicah ambulant zdravstvenih domov, lekarn, na bencinskih črpalkah Petrola in servisih AMZS. 
ZAVOD ZA ZDRAVSTVENO

ZAVAROVANJE SLOVENIJE

Priloga: 

· priročnik za varno in pravilno rabo zdravil,

· obrazec »Moj seznam zdravil«,

· obrazec »Moj dnevnik jemanja«, 
· knjižica »Ali sem zaradi bolezni ali zdravil, ki jih jemljem, slab voznik?«











































































































































































































































Kontaktna oseba za odnose z javnostmi: Damjan Kos: tel.: 30 77 374, fax: 23 12 182, e-mail: damjan.kos@zzzs.si
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