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1. UVOD A CiL PRACE

Obecné ukazatele vypovidaji o nartistu spotieby 1€Civ v poslednich letech. Na
vysSi spotfebé se v nejvyssi mife podili prodluzovéani stfedni délky zivota a pievaha
seniorl v populaci. Kromé téchto faktort je dalezité zminit 1 migraci populace a vyskyt
infekénich onemocnéni rezistentnich na ptivodni 1é¢bu. Cim vys§i je spotieba 1é¢iv, tim
vyssi jsou naklady na 1écbu nemoci. Vyssi naklady se tykaji pojistoven, nemocnic
z ditvodu castejSich hospitalizaci 1 pacientd, ktefi se na své 1€€b¢ podile;ji.

Pro zdravotnické systémy ve vSech zemich je jednim z hlavnich ukazateld potieby
1é¢iv jejich spotieba. Od spotieby v pfedchazejicich letech se da odhadovat potiteba
jednotlivych skupin 1é€iv, také se dd posuzovat nemocnost populace a rozloZzeni nemoci
v populaci. Spotieba 1é¢iv je jednim z nastroji farmakoekonomiky a umoziuje zjist'ovat
naklady statu vynaloZené na 1écbu nemoci, zaroven mize byt vyuzita jako nastroj pro
vyhodnoceni funkcnosti Iekové politiky dan¢ho statu. Spotieba 1éCiv se da vyuzit jako
ukazatel distribuce 1é¢iv nejen v jednotlivych statech, ale 1 v jednotlivych krajich ¢i
obcich. Z téchto tidaji se poté daji odvozovat dalsi vztahy a to napt. predepisovani léciv
a jeho vztah k socialni urovni dané oblasti nebo k ekonomickym faktorim.

Zijmem statu by vramci Iékové politiky mélo byt zajiSténi optimalniho
zdravotniho stavu obyvatel pomoci takového objemu léciv, ktery je dostacujici a vhodny
k zvolenym terapeutickym postupiim. Stat by se mél zaméftit na podporu a vyuzivani
raciondlni farmakoterapie.

Vliv na spotfebu a potifebu léciv ma nékolik faktord, znichz nejdulezitéjsi

postaveni zaujima ,stat, lékaf, 1ékarnik, lékové komise, farmaceuticky pramysl,
zdravotni pojiét’ovna a pacient“( Jiti Vi¢ek, Radka Dalecka a kol. - Zaklady farmakoepidemiologie, farmakoekonomiky a

fi koinf ik . 33-34 ’ Y ’ v L v v Fowe e . v
armakoinformatiky, str. 33-34) ' 7aroven si viak musime uvédomit, e spotieba 1&&iv je ovlivnéna

ekonomickymi moZnostmi v daném staté, irovni vzd€lanosti zdravotnickych pracovnikil
a zdravotnim stavem obyvatelstva.

Spotieba 1é¢iv se vyhodnocuje studiemi spotfeby 1éCiv, které se provadéji na
riznych arovnich ( viz teoretickd ¢ast) a vyjadifuje se pomoci ,,ceny, hmotnosti G¢inné
latky, poctu jednotlivych 1ékovych forem, poctu davek, poctu receptli,poctu nemocnych
uzivajicich 1ék a definovanych dennich davek® ¢ '™ Vicek: Radka Daleckd -a kol - Zdklady
farmakoepidemiologie, farmakoekonomiky a farmakoinformatiky, str. 21). Nejzékladnéjéi informace poskytuji
databaze SUKL a celkové piehledy jsou k dispozici v databazich UZIS.



Diplomova prace Lidé a léky zaméfena na spotfebu 1é¢iv v Ceské republice v
letech 2004 — 2008 vznikla jako soucést programu Katedry socialni a klinické farmacie.
Cilem této diplomové prace bylo:

e Zjistit spotiebu 1é¢iv na izemi Ceské republiky v letech 2004-2008 pomoci
dostupnych databazi

e Provést prizkum wuzivani piedepisovanych a volné¢ prodejnych 1éciv
V populaci ve vybrané 1ékarn€ pomoci dotaznikti

e Vyhodnotit ziskané udaje



2. TEORETICKA CAST

2.1. Vyznam spotieby lé¢iv a faktory, které ji ovliviiuji

Abychom mohli definovat jednotlivé spotieby 1é&iv v poslednich letech v CR, je
nutné si nejdiive uvédomit k ¢emu spotieba 1é¢iv slouzi, od ¢eho se spotieba 1éCiv odviji
a na ¢em je zavisla.

Dle jedné z definic se jako 1éCivo oznacuje latka nebo kombinace latek nebo
1é¢ivy pripravek, ktery je podan do organismu lidem nebo zvifeti za ucelem 1éCby,
prevence, stanoveni diagndzy nebo k ovlivnéni fyziologickych funkci. V dostupnych
databéazich se hodnoti spotieba 1éCivych ptipravki, které byly dodavany do Iékaren a
dalsich zdravotnickych zafizeni prostfednictvim distributorii piisobicich na tizemi CR.

Léciveé piipravky dodavané distributory jsou registrované a fadi se k nim 1 n¢ktera
homeopatika a ¢aje. Do CR jsou dovazeny i neregistrované 1é¢ivé piipravky a to po
povoleni dovozu SUKL CR, jejich spotieba je rovnéz sledovana. V poslednich letech se
sleduje spotieba 1é¢ivych piipravk pouzivanych k specifickym 1é¢ebnym programtim.
Jedna se o 1éCiva pouzivana v piipad€ nedostupnosti registrované¢ho 1é¢ivého ptipravku
nebo jina mimotadna potieba programu, jSou urcena pro stavy zavazné ohrozujici lidské
zdravi (jejich 1é€bu, prevenci Ci stanoveni diagnozy).

Pro stat je dalezité provadét analyzy spotieby léCiv a tyto by mély byt zdkladem
dobte fungujiciho zdravotnického systému, nebot’ jejich vysledky, pokud jsou dobie
prezentovany, slouzi k upravé financovani 1é€iv ve zdravotnictvi a mohou poukazovat na
nekteré dalSi faktory v ramci populace. Spotieba 1éCiv je soucasti farmakoekonomiky,
kdy se hodnoti finan¢ni nédklady na 1é¢bu nemoci pomoci riznych 1é¢iv a terapeutickych
intervenci. Spotteba 1€Civ je ovlivnéna starnutim populace a prodluzovéanim sttedni délky
zivota, vyskytem nemoci, vstupem novych Ié¢iv a novych 1é¢ebnych postupti do praxe.

Spotieba 1é¢iv se vzdy vztahuje k vybranym demografickym udajim napt. véku,
pohlavi, socidlni skupin€... Z toho vyplyva, ze se studie spotieby léciv daji provadét
v n¢kolika rtiznych variantach. ,,Cilem ptehledu spotieby 1¢éCiv je kvantifikovat soucasny
stav spotfeby 1é€iv na urovni prodeje farmaceutickych vyrobei, vyzkumu trhu a
efektivnosti 1€kové politiky, preference v piedepisovani ve vztahu k pozitivnim listim
nebo doporu¢enim, piedepisovani v lizkovych nebo v ambulantnich zdravotnickych
zafizenich, zdravotni pojiStovny, dispenzace v Iekarné a farmakoepidemiologického
Sl e d ovani.« (Jifi Vicek, Radka Dalecka a kol. - Zaklady farmakoepidemiologie, farmakoekonomiky a farmakoinformatiky, str. 20-
2 Zakladni informace o spotieb& 16¢iv viak poskytuji databaze SUKL, které jsou
ziskavany na zéklad¢ informaci poskytovanych od velkodistributort 1éCiv.



Z vysledka studii spotieby 1é¢iv se mohou definovat zavéry ohledné spotieby
jednotlivych skupin 1é¢iv, mista s vysokou nebo naopak nizkou hodnotou preskripce
oproti ostatnim ( vysledovani preskripnich ndvyka Iékafd a popfipad€ jejich zmény
v zavislosti na farmaceutickém primyslu, respektive na lobbingu reprezentantt
jednotlivych farmaceutickych firem), pfedepisovani rizikovych 1é¢iv, navykovych latek a
také se vysledky daji vyuzit pro vysledovani potteby novych Ilé¢iv na néktera
onemocnéni a pro vyhodnoceni marketingu a postaveni jednotlivych farmaceutickych
firem na konkrétnim trhu.

Pro spravna vyhodnocovani je nutné si uvédomit moznosti vyjadieni spotfeby pro
jejich spravnou interpretaci a uvédomit si, Ze nelze porovnavat studie, které maji riizna
vyjadieni spotfeby 1éCiv a jsou- li vztazena k jinym cilim.

Spotifebu miizeme hodnotit pomoci dotaznikli zamétenych na danou problematiku
nebo pomoci riznych databazi. Mohou se vyuZivat databaze na Grovni 1€kait, lékaren,
pojistoven, nejrozsifendjsi databazi poskytuje SUKL ( Statni tistav pro kontrolu 16¢iv) a
to na zakladé informaci od velkodistributortl. Velkodistributofi ptisobici na uzemi Ceské
republiky maji povinnost hlasit mnozstvi 1&Civ distribuovanych Iékarndm a
zdravotnickym zafizenim. Kazda z databazi ma své vyhody a nedostatky, zejména co se
tyka dostupnych informaci. Dale se vyuzivaji databaze a informace poskytované UZIS (
Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR).

,,Spotieba 1é¢iv se da vyjadiit predevsim pomoci ceny, hmotnosti ucinné latky,
poctu jednotlivych lékovych forem, poctu davek, poctu receptli, poctu nemocnych
uzivajicich 1ék a definovanych dennich davek. ¢ T Vicek Radka Daleckd a kol - zdklady
farmakoepidemiologie, farmakoekonomiky a farmakoinformatiky, str. 21) Spotfebu 16¢iv pOté mtzeme hodnotit
jako finan¢ni nebo objemovou a to jak u léCiv na lékaifsky pfedpis, tak u volné
prodejnych 1é¢iv. Spotieba léCiv finan¢ni sleduje finan¢ni naklady na Grovni vyrobce 1
spotiebitele, miize se tykat spotfeby konkrétniho sledovaného I1écivého piipravku,
skupiny ATC nebo celkové spotieby 1éCiv, byva piepocitina na DDD. Objemova
spotifeba 1&Civ sleduje spotiebu 1é¢iv v mnozstvi u€inné latky v mg, poctu baleni a DDD.
Pro diislednou a objektivni hodnoceni je nezbytné ucinit obé analyzy.

Jak uz bylo feceno, spotfeba 1¢Civ se nejvice odviji od potteby [éCiv ve
spole¢nosti. Pottebu 1 spotfebu ovliviiuje n€kolik riznych faktord, které maji velmi
vyznamny vliv. Spotfeba 1éCiv se 1i$i nejen v rliznych oblastech, ale také v riiznych
casovych intervalech, v zavislosti na vyskytu nemoci, ale hlavné na vékovém rozlozeni
populace a jejim celkovém poctu. Dalsi vyznamny ,,vliv na spotiebu a potiebu 1ékii ma

stat, 1ékar a lékarnik, 1ékové komise, farmaceuticky prumysl, zdravotni pojiStovna a
b 9 2 9
p acient (Jifi VI¢ek, Radka Dalecka a kol. - Zaklady farmakoepidemiologie, farmakoekonomiky a farmakoinformatiky, str. 33-34)



V ramci statu se nejvice uplatituje 1€kova politika, kterd je pfedem definovana
zdravotnickym systémem a urcuje postaveni 1é¢iv v rdmci celého zdravotnictvi. Spotiebu
léciva v daném staté ovlivituje moznost jeho registrace ( vydej na piedpis, vydej bez
pfedpisu, vydej s omezenim), distribuce, vySe uhrady, velkou roli ma cena pro
kone¢ného spotiebitele ( plnd thrada, doplatky, nehrazena 1é¢iva). Spotieba je urCena
rovnéz moznosti predepsani a jeho podminkami (preskripni a indikacni omezeni,
moznost zvySené uhrady), moZnosti reklamy jak pro laiky( volné prodejna 1é¢iva), tak
pro odborniky a kontrolou vSech ¢innosti souvisejicich s 1éCivy.

Role 1€kait spociva v jejich preskripcnich navycich a znalosti dostupnych 1é¢iv na
trhu. Je zndmo, ze kazdy Iékar si pfi daném onemocnéni vybavi jen urcity pocet 1éCiv,
které se daji pouzit k 1écbé daného onemocnéni — tzv. evoked sety. Je proto nutné, aby
byli 1ékafi pouceni 0 novych terapeuticky ucinnych 1é¢ivech a jejich moznostech uziti
jak v monoterapii, tak v kombinované terapii. Preskripce je dale ovlivnéna finan¢nimi
(ekonomickymi) moZnostmi Iékafe - finan¢ni limity a ovlivilovanim pomoci
reprezentantll jednotlivych farmaceutickych firem. Pokud v daném staté funguje vyuziti
racionalni farmakoterapie, pak je spotteba 1éCiv u 1ékaili rovnéz ovlivnéna vyuzitim a
stanovenim guedlines.

Lékarnik (farmaceut) by mél byt v dnesni dobé povazovan za nejvétsiho experta
vV ramci problematiky 1€¢iv. Spotieba 1éCiv je ovliviiovana Iékdrnikem zejména na urovni
poskytovani informaci pacientim i ostatnim zdravotnickym pracovniktim, dale znalosti
cen léCiv a moZnosti generické substituce, zajiStuje dostupnost jednotlivych 1€¢iv a
veliky vliv mé na uZiti volné prodejnych 1é€iv. Rovnéz se spolu s 1ékati Gicastni na tvorbé
pozitivnich listi nemocnic, coZz ma veliky vyznam pro spotfebu 1éCiv a ndklady
V nemocnici.

Zdravotni pojiStovny se podileji na stanovovani vySe maximalnich cen a uhrad
1é¢iv, domlouvaji s vyrobci DNC (dohodnuté nejvyssi ceny), pro kontrolu preskripce a
gudelines vyuzivaji ¢innosti reviznich Iékaft, uzaviraji s lékafi a zdravotnickymi
zafizenimi smlouvy, coz v§echno ovliviiuje spotiebu 1éCiv at’ uz piimo, ¢i nepiimo.

Farmaceuticky primysl je jednim z faktori, ktery ma vyrazny vliv na
spotfebu.Jednotlivé farmaceutické firmy ptichazeji na trh s novymi, lepSimi, G¢innéjSimi
nebo levnéjSimi 1éCivy. V ramci farmaceutického marketingu se zamétuji na propagaci
svych vyrobki, jejich distribuci a dostupnost, pro zvySeni obratu se snazi pievadét
dlouhodobé registrovana a predepisovand 1é¢iva na voln¢ dostupna — OTC switch.
Vyuzivaji moznost reklamy pro Sirokou vetejnost ( volné prodejnd léciva) 1 pro
odborniky (seminafe, kongresy...). Farmaceuticky primysl se rozd€luje na vyrobce
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originalnich, vysoce inovativnich a generickych 1é¢iv, v posledni dob&é se vyrobci
zaméfuji na biotechnologie, fize s generickymi firmami pro vyS$si obsazeni trhu.

Pacient je subjekt, ktery je ovliviiovan lékatem, 1ékarnikem a reklamou, at’ uz je
reklama vysilana televizi, rozhlasovym vysilanim, je k dispozici v ramci letackti nebo
Casopisti. Spotieba 1éCiv je vramci pacienta ovliviiovana vztahem k nemoci a jeji
znalosti, k 1é¢bé — compliance a non-compliance, adherence a concordance. Dale zavisi
na navyku pacienta k danému Ié¢ivu a na moznosti ziskat o ném informace.

2.2. Spotieba 1é¢iv v letech 2004 — 2008

Spotteba 1é¢iv v jednotlivych letech je ¢lenéna i na jednotliva Ctvrtleti, informace
byly ziskdny pomoci databdze SUKL. Informace poskytovali distributoii 1é¢iv a
informovali o objemech l1éCivych ptipravka, které dodavali do Ilékaren, dalSich
zdravotnickych zatizeni a prodejctim vyhrazenych leCiv.

K cendm nahldSenym vyrobcem ¢i dovozcem byla vZzdy pfipocitdna maximalni
moznd vyse prirazky distributora a 1ékarny v daném obdobi.

SPOTREBA LECIV V ROCE 2004

V porovnani s predchazejicim cCtvrtleti roku 2003 doSlo v prvnim Ctvrtleti roku
2004 k poklesu spotieby 1é¢iv v poctu baleni i v mnozstvi vynalozenych financ¢nich
nakladi a to ve vSech hlavnich ATC skupinach. Vyjimku tvofily skupiny antineoplastika
a imunomodulatory, také 1é¢ivé ptipravky pro respiracni systém. V tomto obdobi dosahla
pramérna cena baleni historického maxima v porovnani s predchozimi lety.

Ve druhém cCtvrtleti se pocet distribuovanych baleni nezménil, doSlo vSak ke
zvySeni vynalozenych finan¢nich nakladi. Primérnd cena baleni se zvySila a dosahla
opét historického maxima. Nejvice byly distribuovany skupiny ATC: IéCiva
kardiovaskularniho systému, lé¢iva nervového systému, 1éCiva zazivaciho traktu a
metabolismu, 1é€iva respira¢niho systému a léciva krve a krvetvornych orgéanti. Pro
konecné platce byly nejvyS$§si mozné financni naklady u skupin ATC: IléCiva
kardiovaskularniho systému, cytostatika a imunomodulac¢ni latky, 1é¢iva nervoveého
systému.

Ve tietim ctvrtleti doSlo k nepatrnému vzristu distribuovaného poctu baleni 1éCiv,
zZtoho vyplyvd 1 zvySeni celkovych finanénich nédkladd. V tomto ctvrtleti doslo
K nepatrnému sniZzeni primérné ceny baleni v porovnani s pfedchazejicim cCtvrtleti.
Vyjimku tvoftily skupiny ATC: 1é¢iva krve a krvetvornych organti, 1é¢iva zazivaciho
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traktu a metabolismu, urogenitalni trakt a pohlavni hormony, hormony pro celkové
pouziti krom¢ pohlavnich, cytostatika a imunomodulacni latky. Nejvétsi objem
distribuovanych 1éCiv tvorily skupiny ATC: 1é¢iva kardiovaskularniho systému, 1écCiva
nervového systému, 1é¢iva zazivaciho traktu a metabolismu, 1é¢iva respira¢niho systému,
muskulo- skeletalni systém. Nejvyssi vydaje pro konecné platce tvori stejné skupiny
ATC jako v predchazejicim ¢tvrtleti.

Ve Ctvrtém Ctvrtleti doSlo opét k nariistu distribuovanych baleni, stejné s tim se
zvysil 1 nartst financnich nakladu.

V ramci celkového hodnoceni spotieby 1é¢iv v roce 2004, se zjistil vzestup ve
finan¢nim vyjadieni spotfeby o 4,3 % v porovnani srokem 2003, ackoli nedoslo
k vzestupu poctu distribuovanych baleni. Primérna cena baleni se zvysila ze 150,90 K¢
na 169,60 K¢ coz je narlst o 12,4 %. Nartst distribuovaného objemu v K¢ zaznamenaly
skupiny ATC: hormony pro celkové pouziti kromé pohlavnich, antineoplastika, 1éCiva
krve a krvetvornych organti. Nejvyssi finan¢ni hodnoty tvotily skupiny ATC: léCiva
kardiovaskuldrniho systému, antineoplastika, 1é¢iva nervového systému, 1éciva
zazivaciho traktu a metabolismu. Nejvét§i primérnou cenu baleni vykazovaly
antineoplastika, 1é¢iva urogenitalniho systému a sexudlni hormony, antiinfektiva pro
celkové pouziti a hormony pro celkové pouziti kromé pohlavnich. V tomto roce doslo
k nartistu poétu 1é8iv, coZ souviselo se vstupem CR do EU, které probéhlo 1.kvétna
2004.

SPOTREBA LECIV V ROCE 2005

V prvnim ¢tvrtleti roku 2005 doSlo v porovnani s prvnim ctvrtletim roku 2004
k vyraznému nartstu distribuovaného objemu 1éCivych ptipravkl, jak ve financnich
nakladech, tak v poctu baleni. S narGstem poctu distribuovanych baleni souvisi narast
vV po¢tu DDD. Primérné cena baleni se oproti ctvrtému ctvrtleti roku 2004 snizila o 3,00
K¢ a to z diivodu poklesu primérnych cen dovazenych lécivych ptipravkd a zvysSeni
podilu levnéjSich ptipravkl ceské a slovenské vyroby. Nejvétsi objem v poctu baleni
tvofi skupiny ATC: léCiva kardiovaskularniho systému, 1éCiva respiracniho systému,
1éCiva nervového systému. Ve spotiebé ptipravkll vyjadien¢ v objemu maximalné
vynaloZenych nakladii zaujimaji postaveni skupiny ATC: 1éc¢iva kardiovaskularniho
systéemu, cytostatika a imunomodulacéni latky, 1€¢iva nervového systému.

Ve druhém ctvrtleti doSlo k poklesu distribuovaného poctu baleni oproti
predchazejicimu Ctvrtleti a tim 1 ke sniZzeni v poctu DDD. Priimérnd cena baleni (bez
ohledu na piivod ) se oproti pfedchozimu Ctvrtleti zvysila o 18,00 K¢. Nejvétsi objem
Vv poctu baleni distribuovanych 1éCivych ptipravkti  tvofi skupiny ATC: I1éciva
kardiovaskuldrniho systému, lé¢iva nervového systému, léCiva zazivaciho traktu a
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metabolismu. Ve spotifebé piipravka vyjadiené v objemu maximalné vynalozenych
nakladli zaujimaji postaveni stejné skupiny ATC jako v piedchdzejicim Ctvrtleti.

Ve tretim cCtvrtleti doslo k poklesu finanénich naklada na 1é¢iva o 7,34 % oproti
piedchazejicimu Etvrtleti, z toho vyplyva 1 snizeni distribuovaného poctu baleni 1é¢ivych
piipravkl a snizeni v DDD. Nedoslo ke zvySeni primérné ceny baleni (bez ohledu na
puvod) a cena tak stagnovala. V ramci hodnoceni objemu distribuovanych skupin ATC
nedoslo ke zméné v poradi oproti piedchazejicimu cCtvrtleti a stejné zistalo 1 potadi
skupin ATC ve spotieb& pripravkll vyjaddiené v objemu maximalné vynaloZenych
nakladi.

Spotiebu ve Ctvrtém ctvrtleti roku 2005 nemohu uvést, nebot’ nebyla zvetfejnéna
v databazi SUKL.

SPOTREBA LECIV V ROCE 2006

V prvnim ¢Ctvrtleti roku 2006 doSlo ke sniZeni distribuce léCivych piipravki
V objemu baleni 0 9,40 %, k poklesu v DDD/1000/den o 10,98 % a zaroven k poklesu
finan¢niho objemu dodavek o 12,81 % oproti piedchdzejicimu cCtvrtleti roku 2005.
Primérnd konecna cena baleni se oproti predchézejicimu ctvrtleti (Ctvrté Ctvrtleti roku
2005) snizila o 6,80 K&. Nejvyssi objem distribuovaného poctu baleni dosahla skupina
ATC: léciva kardiovaskularniho systému, 1é¢iva nervového systému, 1é¢iva zazivaciho
traktu a metabolismu, 1éCiva respira¢niho systému. Ve spotiebé 1éCivych piipravki
vyjadiené v objemu maximalné vynaloZzenych nakladl se zachovalo stejné potadi jako
v pfedchazejicich cCtvrtletich. Z celkového poctu 39 828 registrovanych Ilécivych
ptipravkti bylo dodavano 7037 raznych ptipravki do zdravotnické site¢ (17,7 %).
Lékarnam a prodejciim vyhrazenych 1é¢iv bylo dodano celkem 31,31 mil baleni 1écivych
ptipravku, jejichz vydej je mozny bez Iékarského ptedpisu (OTC) — asi 40,0 %
celkoveého poctu dodanych baleni 1é€ivych pripravki. Celkova hodnota OTC ptipravkl
pro konec¢né spotiebitele byla asi 1,8 mld. K¢.

Ve druhém ctvrtleti doSlo oproti piedchdzejicimu cCtvrtleti k nariistu distribuce
1éCivych piipravkii v objemu baleni o 9,06 % a tim doSlo 1 ke zvySeni finan¢niho
objemu dodavek o 15,52 %. DDD/1000/den se zvySily o 17,10 %. Doslo k vzestupu
pramérné ceny o 10,30 K¢&. Situace v ramci objemu distribuovaného poctu baleni a
spotiebé 1é¢ivych piipravkll vyjadiené v objemu maximalné vynaloZenych nédkladi se
oproti pfedchazejicimu obdobi nezménila. Z celkového poctu 41 738 registrovanych
1éCivych ptipravkil bylo doddvano do zdravotnickée sité 7 207 rliznych ptipravka — 17,3
%. Lékarnam a prodejcim vyhrazenych 1éCiv bylo dodano celkem 30,99 mil. baleni
1éCivych ptipravki, jejichZ vydej je mozny bez
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I€ékatrského predpisu (OTC) - asi 35 % celkového poctu dodanych baleni 1écivych
ptipravki. Celkova hodnota OTC ptipravkl pro konecné spotiebitele predstavovala 1,9
mld. K¢.

Ve tietim ctvrtleti doslo k poklesu objemu distribuce 1é¢ivych ptipravkll v poctu
baleni o 7,52 %, s tim souvisi 1 pokles DDD/1000/den o 9,30 % a sniZil se i1 finan¢ni
objem dodavek o 8,95 %. Primérné cena baleni ( bez ohledu na plivod) se snizila o 2,90
K¢. Z celkového poctu 43 011 registrovanych 1écivych piipravkit bylo doddvano do
zdravotnicke sité¢ 7173 riznych ptipravki- 16,7 %. Lékarndm a prodejciim vyhrazenych
1é¢iv bylo dodano celkem 30,42 mil. baleni 1éCivych piipravki, jejichz vydej je mozny
bez 1ékatskeho predpisu (OTC) - 37,5 % celkového poctu dodanych baleni 1écivych
ptipravki. Celkova hodnota OTC ptipravkll pro kone¢né spotiebitele piedstavovala 1,9
mld. K¢.

Ve Ctvrtém ctvrtleti doSlo ke zvySeni objemu distribuce 1é¢ivych ptipravkil v poctu
baleni o 3,0 %, zvysil se tim financni objem dodavek o 5 % oproti pfedchazejicimu
Ctvrtleti. Se zvySenim objemu distribuovan¢ho poctu baleni vSak nesouhlasi mirné
snizeni v DDD/1000/den o 1,0 %. Primérné cena baleni ( bez ohledu na ptivod) vzrostla
0 3,30 K¢&. Z celkového poctu 45 181 registrovanych 1€¢ivych piipravkl bylo dodavéano
do zdravotnické sit¢ 7 304 rGznych ptipravkl - 16,17 %. Lékarndm a prodejciim
vyhrazenych 1é¢iv bylo dodano celkem 30,19 mil. baleni 1éCivych ptipravki, jejichz
vydej je mozny bez lékaiského predpisu (OTC)- 37 % celkového pocétu dodanych baleni
1é¢ivych ptipravki. Celkova hodnota OTC ptipravkllh pro konecné spotiebitele
predstavovala 1,9 mld. K¢.

SPOTREBA LECIV V ROCE 2007

V prvnim ¢tvrtleti roku 2007 doSlo ke zvySeni distribuovaného poctu baleni
1écivych ptipravki o 9,5 %, s tim souvisel narlst v po¢tu DDD/1000/den o 13,52 % a
narist finanéniho objemu dodéavek o 6,92 %. Primérna cena lécivého ptipravku pro
kone¢ného spotiebitele klesla o 4,40 K&. V poctu dodavanych baleni rozdélenych dle
ATC Kklasifikace tvofi nejvétsi skupinu léciva kardiovaskuldrniho systému, léciva
nervového systému a 1éCiva zazivaciho traktu a metabolismu. Lékarndm a prodejciim
vyhrazenych 1é¢iv bylo doddno v prvnim ctvrtleti roku 2007 33,76 mil. baleni 1éCivych
ptipravki, jejichz vydej je mozny bez I¢katského predpisu- 38,26 % celkového poctu
dodanych baleni. V tomto c¢tvrtleti bylo registrovano 49 224 variant 1é€ivych ptipravkd,
Z toho bylo dodavano zhruba 7 279 variant 1€¢ivych ptipravki do zdravotnické sité — 14,
80 % z celkového poctu registrovanych piipravki.

Ve druhém cEtvrtleti roku 2007 doslo k vyraznému poklesu dodavaného poctu
baleni 1éCivych ptipravki o 6,16 %, nebot’ doslo k pfedzasobeni spotiebiteld z diivodi
vstoupeni platnosti noveé thradové vyhlasky. Pocty DDD/1000/den se zvySily o 1,5 %.
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Primérnéd cena baleni pro konecného spotiebitele stoupla o 20,20 K&. Vynalozené
finan¢ni prostredky zvysily o 4,187 %. Pii hodnoceni poctu distribuovanych baleni dle
ATC Kklasifikace ziistava stejné poradi jako v pfedchazejicim Ctvrtleti. V tomto Ctvrtleti
bylo registrovano na 51 232 variant 1é¢ivych piipravki, ztoho bylo dodavéano 7 255
variant 1éCivych pfipravkll do zdravotnické sit¢ - 14,16 %. Lékarndm a prodejcim
vyhrazenych 1€¢ivych ptipravki bylo dodano na 27, 52 mil. baleni 1é¢ivych ptipravki,
které bylo mozno vydat bez 1¢karského predpisu- 33,24 % z celkového poctu dodanych
baleni.

Ve tretim Ctvrtleti roku 2007 doslo k poklesu distribuovaného poctu baleni o 5,74
% V porovnani s ptedchozim Cctvrtleti. Pocty DDD/1000/den se snizily o 8,73 %.
VynaloZené finan¢ni prostfedky se snizily o 7,32 %. Primérna cena baleni 1é¢ivého
piipravku poklesla o 3,40 K¢. V objemu distribuovaného poctu baleni dle ATC
klasifikace je na prvnich tfech mistech stejné potradi jako v pfedchazejicich Ctvrtletich.
Bylo registrovano na 53 107 variant 1€¢ivych ptipravka, z toho bylo do zdravotnické sité
distribuovano 7 255 variant 1€Civych ptipravkd - 13,66 %. Do lékaren a prodejciim
vyhrazenych lécivych ptipravkil bylo dodano 28,74 mil. baleni OTC lé€ivych piipravki
— 36,83 % z celkového poctu distribuovanych 1écivych piipravka.

Ve ctvrtém Ctvrtleti doSlo k nardstu v objemu distribuovaného poctu baleni
1é¢ivych ptipravki o 20,56 %, coz pravdépodobné souviselo s piedzasobenim kone¢nych
spottebitelil v disledku zavedeni regulacnich poplatkii. Po¢ty DDD/1000/den se zvySsily
v zavislosti na zvySeném objemu distribuovanych 1éCivych piipravki o 24,68 %.
Priimérna cena baleni lécivého pripravku stoupla o 1,20 K¢. V tomto Ctvrtleti bylo
registrovano 53 796 variant 1éCivych piipravka, do zdravotnické sité bylo dodano 7 497
variant lé¢ivych ptipravkl. Lékarndm a prodejclim vyhrazenych 1é¢ivych ptipravkl bylo
dodano 33,36 mil. baleni OTC Ilécivych ptipravkit — 35,46 % z celkového poctu
dodanych baleni lé¢ivych ptipravkd.

SPOTREBA LECIV V ROCE 2008

V prvnim ctvrtleti tohoto roku doSlo k vyznamnému poklesu dodaného objemu
poctu baleni a to o 11,47 % v dasledku predchoziho piedzasobeni 1éCivy v pfedchozim
Ctvrtleti, nebot’ vstoupil v platnost novy zakon o 1éCivech a s tim i1 nové vyhlasky, které
se tykaly regulacnich poplatk. Pocty DDD/1000/den se oproti pfedchdzejicimu Ctvrtleti
snizily o 19,85 %. Primérné cena baleni 1€civého ptipravku stoupla o 14,90 K¢&. V poctu
dodanych baleni 1é¢ivych ptipravki byla na prvnim mist¢ podle ATC skupin 1éCiva
nervového systému, na druhém misté léciva kardiovaskularniho systému a na tfetim
misté 1é¢iva zazivaciho traktu a metabolismu. Z celkového poctu 54 908 registrovanych
variant 1éCivych pripravku bylo do sité zdravotnickych zafizeni dodavano 7 195 variant -
13,10 %. Lékarndm a prodejcim vyhrazenych léciv bylo dodano 34,37 mil. baleni
1éCivych ptipravkl, které je mozZzné vydavat bez I¢katrského piedpisu- 41,26 %
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zZ celkového poctu dodanych baleni. Vyvoj na trhu OTC 1éciv odpovidal ptedpokladu, ze
dojde k poklesu spotieby 1é¢iv vydavanych na lékarsky piedpis a pozvedne se vyznam
samolécby leh¢ich onemocnéni.

Ve druhém ctvrtleti roku 2008 doslo v porovnani s pfedchozim ctvrtleti k dalSimu
poklesu v objemu dodavaného poctu baleni 1éCivych piipravki o 5,24 %. Pocty
DDD/1000 obyvatel/den proti pfedchozimu ¢tvrtleti stouply o 6,06 %, coZ pti souCasném
poklesu poc¢tu baleni naznacuje preskripci vétSich baleni. Primérna cena baleni 1é¢ivého
ptipravku stoupla o 15,00 K&. Na prvni misto se opét v hodnoceni spotieby dle ATC
klasifikace dostala 1é¢iva kardiovaskuldrniho systému, na druhém misté jsou 1éciva
nervového systému a na tfetim misté 1é¢iva zazivaciho traktu a metabolismu. V tomto
Ctvrtleti bylo registrovano 55 742 variant 1é€ivych ptipravki, z toho bylo doddvano do
sit¢ zdravotnickych zatizeni 7 358 variant l1é¢ivych ptipravka — 13,2 %. Lékarnam a
prodejcim vyhrazenych 1é¢ivych ptipravki bylo dodano 27,21 mil. baleni OTC 1é¢iv-
34,47 % z celkového poctu dodanych baleni 1é¢ivych ptipravki. Je ziejmé, Ze doslo ke
snizeni spotfeby volné prodejnych 1€€iv, coz koresponduje se zménou ro¢niho obdobi,
doslo zejména k poklesu léCiv proti nachlazeni a kasli, vitaminy. Naopak doslo ke
zvySeni spotteby léCivych ptipravkllt ze skupiny antihistaminika, antiemetika a
antiseptika.

Ve ttetim Ctvrtleti roku 2008 doslo k poklesu objemu distribuovaného poctu baleni
1éCivych ptipravka o 1,57 %. Pocty DDD/1000/den klesly o 5,27 %. Primérna cena
baleni 1éCivého pripravku se téméf nezménila — pokles o 0,50 K¢. V poctu dodéavanych
baleni 1é¢ivych piipravkl podle ATC klasifikace se poradi oproti pfedchozimu ctvrtleti
nezménilo. Bylo registrovano 57 439 variant 1é€ivych ptipravkill, z toho bylo do sité
zdravotnickych zatizeni dodano 7 283 variant registrovanych 1éCivych ptipravka— 12,7
%. Do I¢karen a prodejcim vyhrazenych lécivych piipravkll bylo dodano 29,48 mil.
baleni OTC 1éciv — 38 % z celkového poctu dodaného mnozstvi 1é¢ivych piipravki.
Spotiteba volné prodejnych 1€€iv se tedy zvysila, nejvyraznéjsi nartst byl zaznamenan ve
skupiné vitaminy, stomatologické ptipravky, léciva k terapii funkénich poruch traviciho
traktu.

Spottebu 1&Civ ve Ctvrtém Ctvrtleti roku 2008 nemohu uvést, v dobé zpracovani
diplomové prace nebyla k dispozici v databazi SUKL.

Dale uvadim vybrané grafy, které znazornuji zmény ve spotiebach 1éciv v letech
2003 — 2008. Udaje byly ziskany z databaze SUKL. Seznam grafu je uveden v piiloze 1.
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Graf¢.1
Dodavky 1é¢ivych piripravki v piepoctu na jednoho obyvatele v letech
2003 — 2007 v poctu baleni
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Graf¢.2
Horni mezprimérné ceny jednoho baleni Ié¢ivych pfipravki dodanych
do lékaren a dals$ich zdravotnickych zafizeni v CR v obdobi 1.q.2004 -
3.9.2008,
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pocet baleni v mil.

Grafé.3

Celkovy objem baleni Ié€ivych pfipravka distribuovanych do Iékaren a
dalsich zdravotnickych zafizeni vCR v obdobi 1.q.2004 - 3.q.2008.
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Grafc¢.4
Dodavky lé¢ivych pripravkl v pfepoctu na jednoho obyvatele v letech
2003 - 2007 vDDD
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Graf ¢.5
Dodavky 1é¢ivych pripravki v prepoctu na jednoho obyvatele v letech
2003 — 2007 ve finan¢nim vyjadieni
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2.3. Naklady na lé¢iva v letech 2004 — 2006

Informace byly ziskany z databaze UZIS CR. Piehled grafii a tabulek je uveden v
pfilohach ¢. 2 — 4. Roky 2007 a 2008 nebyly v dobé zpracovani této diplomové prace
v databazi UZIS CR k dispozici.
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NAKLADY NA LECIVA V ROCE 2004 — ptiloha ¢. 2

16%

Graf ¢.6
Struktura penéZnich vydani na zdravotni pé¢i piimo placenych
obyvatelstvem v roce 2004
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Graf¢.7
Struktura nakladi zdravotnich pojist'oven na zdravotni péci podle
segmenti péce vroce 2004 (v %)
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e Tab. ¢.1 - Vyvoj objemu distribuovanvch 1é¢ivvch pripravki v letech

1990 - 2004
Distribuované |Roky
1é¢ivé
pripravky
1990 1995 2000 2001 2002 2003 2004
V mild. K¢ 6,26 25,64 38,39 44,24 48,03 52,22 55,85
V DDD/1000/d |864 945 1196 1125 1266 1318 1374

e Tab. é.2 - Pocet distribuovanych baleni 1é¢ivvch pripravka podle

hlavnich ATC skupin

ATC skupina|Pocet v tisicich Pocet baleni na jednoho
1éCiv obyvatele

2003 2004 2003 2004
A - Zazivaci trakt |46 825 43 667 4,6 4,3
a metabolismus
B - Krev a 30 506 30 964 3,0 3,0
krvetvorné
organy
C- 69 542 67 201 6,8 6,6
Kardiovaskularni
soustava
D - 17 278 16 276 1,7 1,6
Dermatologika
G- 8 520 8334 0,8 0,8
Gynekologicky a
mocovy trakt
H - Hormonalni |4 147 4038 0,4 0,4
soustava
J - Antibiotika, 15 162 13 236 1,5 1,3
chemoterapeutika
L - 2726 2 657 0,3 0,3
Antineoplastika
M - 30 037 28 934 2,9 2,8
Muskuloskeletalni
soustava
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N - Nervova 64 099 57 377 6,3 5,6
soustava

P - Antiparazitika |345 346 0,03 0,03
R - Respira¢ni 38 566 37 894 3,8 3,7
soustava

S - Smyslové 7 500 8214 0,7 0,8
organy

V - Varia 10774 10 249 1,1 1,0
(diagnost., vyziva

atd.)

CELKEM 346 027 327 387 33,9 32,1

e Tab. ¢.3 - Prumérna cena 1 distribuovaného baleni 1éCivvch pripravku

Rok Hodnota lé¢ivych |Pocet baleni v mil. |Cena 1 baleni v K¢
pripravki v mil. K¢

2000 38 392 331,5 115,80

2001 44 241 3429 129,00

2002 48 032 338,3 141,99

2003 52 216 346,0 150,90

2004 55 847 327,4 170,58

e Tab. ¢.4 - Vyvoj vvdaju na léky celkem a na léky hrazené ze zdravotniho

pojisténi (v mld. K¢)

Rok Spotreba léki Vydaje za léky Podil vydaji
celkem hrazené hrazenych
ze ZP ze ZPVv %
2000 38,4 24,0 63
2001 44,2 26,7 60
2002 48,0 29,4 61
2003 52,2 32,3 62
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2004

55,8

35,8

64

e Tab. ¢.5 - Dodavky léku podle puvodu v roce 2004

skupina Ké v mil. Baleni v mil. ks DDD/1000/den
ceské 9753 116,13 434,4
slovenské 2182 40,13 164,2

dovoz ( bez SR) 43 912 171,13 775,2

Celkem 55 847 327,39 1373,8

NAKLADY NA LECIVA V ROCE 2005 — piiloha ¢. 3
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Graf ¢.9

segmentl péce vroce 2005 (v %)
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e Tab.€.6 - Vyvoj objemu distribuovanvch 1é¢ivvch pripravku v letech

2001 - 2005
Distribuované 1é¢ivé | Roky
pripravky
2001 2002 2003 2004 2005
V mid. K¢ 44,23 48,03 52,22 56,99 64,57
V DDD/1000/d 1276 1317 1379 1398 1576

e Tab.¢.7 - Poéet distribuovanvch baleni lé¢ivvch pripravku podle

hlavnich ATC skupin

ATC skupina|Pocet v tisicich Po¢et baleni na jednoho
1é¢iv obyvatele
2004 2005 2004 2005
A - Zazivaci trakt | 44 906 48 070 4,4 4,7
a metabolismus
B - Krev a 31234 30 300 3,0 3,0
krvetvorné
organy
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C- 68 447 74 390 6,7 7,3
Kardiovaskularni

soustava

D - 16 591 17 590 1,6 1,7
Dermatologika

G- 8 368 8 900 0,8 0,9
Gynekologicky a

mocovy trakt

H - Hormonaini |4 042 4 560 0,4 0,4
soustava

J - Antibiotika, 13 262 14 960 1,3 15
chemoterapeutika

L - 2701 2900 0,3 0,3
Antineoplastika

M - 29 325 32 160 2,9 3,1
Muskuloskeletalni

soustava

N - Nervova 57 989 63 700 5,7 6,2
soustava

P - Antiparazitika | 386 350 0,03 0,03
R - Respira¢ni 41796 47 590 4,1 4,7
soustava

S - Smyslové 9 327 9 800 0,9 1,0
organy

V - Varia 10 393 13 690 1,0 1,3
(diagnost., vyZiva

atd.)

CELKEM 338 767 368 950 33,2 36,0

e Tab.¢.8 - Prumérna cena 1 distribuovaného baleni lé¢ivvch pripravka

Rok Hodnota lécivych Pocet baleni v mil. Cena 1 baleni v K¢
pripravki v mil. Ké
2000 38 392 331,5 115,80
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2001 44 241 342,9 129,00
2002 48 032 338,3 141,99
2003 52 216 346,0 150,90
2004 56 990 338,7 169,00
2005 64 570 368,9 175,00

e Tab.¢.9 - Vvvoj vvdaju na léky celkem a na léky hrazené ze zdravotniho

pojisténi (v mld. K¢)

Rok Spotreba léki Vydaje za léky Podil vydaji

celkem hrazené hrazenych
ze ZP ze ZPVv %

2000 38,4 24,0 63

2001 44,2 26,7 60

2002 48,0 29,4 61

2003 52,2 32,3 62

2004 57 35,8 64

2005 64,6 37,2 58

e Tab.¢.10 - Dodavky léku podle piivodu v roce 2005

Skupina Kév mil. Baleni v mil. ks DDD/1000/den

Ceské 14 010 149,69 548,51

Slovenské 2 440 40,97 177,70

dovoz ( bez SR) 48 110 178,29 850,27

Celkem 64 570 368,95 1576,49
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NAKLADY NA LECIVA V ROCE 2006 — piiloha ¢. 4

Grafé.l10

(o)
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Struktura penéznich vydani na zdravotni péci pfimo placenych
obyvatelstvem v roce 2006
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e Tab.¢.11 - Vvvoj objemu distribuovanvch 1é¢ivvch pripravku v letech

2001 - 2006
Distribuované 1é¢ivé | Roky
pripravky
2001 2002 2003 2004 2005 2006
V mld. K& 44,23 48,03 52,22 56,99 64,57 58,97
V DDD/1000/d 1276 1317 1379 1398 1576 1460

e Tab.¢.12 - Pocet distribuovanvch baleni 1é¢ivvch pripravkia podle

hlavnich ATC skupin

ATC skupina|Pocet v tisicich Pocet baleni na jednoho
1é¢iv obyvatele

2005 2006 2005 2006
A - Zazivaci trakt |48 066 42123 47 41
a metabolismus
B - Krev a 30 296 26 621 3,0 2,6
krvetvorné
organy
C- 74 390 67 306 7,3 6,6
Kardiovaskularni
soustava
D- 17 588 15591 1,7 1,5
Dermatologika
G- 8903 8 557 0,9 0,8
Gynekologicky a
mocovy trakt
H - Hormonalni |4 567 4 335 0,4 0,4
soustava
J - Antibiotika, 14 957 13928 1,5 1,4
chemoterapeutika
L- 2 904 2 555 0,3 0,2
Antineoplastika
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M - 32 160 30024 3,1 2,9
Muskuloskeletalni

soustava

N - Nervova 63 701 58 029 6,2 57
soustava

P - Antiparazitika | 352 369 0,03 0,04
R - Respira¢ni 47 585 31673 4,7 3,1
soustava

S - Smyslové 9803 7 046 1,0 0,7
organy

V - Varia 12 332 9710 1,3 0,9
(diagnost., vyziva

atd.)

CELKEM 368 950 320 020 36,0 31,2

e Tab.¢.13 - Prumérna cena 1 distribuovaného baleni léivvch pripravku

Rok Hodnota lé¢ivych Pocet baleni v mil. Cena 1 baleni v K¢
pripravki v mil. Ké
2000 38 392 331,5 115,80
2001 44 241 342,9 129,00
2002 48 032 338,3 141,99
2003 52 216 346,0 150,90
2004 56 990 338,7 169,00
2005 64 570 368,9 175,00
2006 58 970 320,0 184,27
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e Tab.¢.14 - Vvvoj vvdaju na léky celkem a na léky hrazené ze zdravotniho
pojisténi (v mld. K¢)

Rok Spotreba léki Vydaje za léky Podil vydaji

celkem hrazené hrazenych
ze ZP ze ZPVv %

2000 38,4 24,0 63

2001 44,2 26,7 60

2002 48,0 294 61

2003 52,2 32,3 62

2004 57 35,8 64

2005 64,6 37,2 58

2006 59,0 33,9 57

e Tab.C.15 - Dodavky 1€ki podle piivodu v roce 2006

Skupina Ké v mil. Baleni v mil. ks DDD/1000/den

Ceské 11610 122,28 468,69

Slovenské 2180 32,12 155,50

dovoz ( bez SR) 45 180 165,62 835,56

Celkem 58 970 320,02 1 459,75
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3. METODICKA CAST

3.1. Udaje o regionu, ve kterém byl priizkum proveden

Priizkum byl proveden v hlavnim mésté Ceské republiky, v méstské ¢asti Praha
10- Vrsovice. Prizkum byl provadén od konce listopadu 2008 do zacatku ledna 2009.

Hlavni mésto Praha je nejvétsim méstem Ceské republiky, ve kterém sidli vlada a
prezident. Je vyznamnym kulturnim a obchodnim stfediskem, rozklada se na 496 km 2,
jeji zemé&pisna poloha je 50°05°19°" severni Sitky a 14°25717"" vychodni délky. Nachazi
se v nadmoftské vySce 235 m a je ¢lenéna na 22 spravnich obvodl a 57 méstskych ¢asti (
udaje od 1.7.2001). Celkovy pocet obyvatel k datu 31.12.2004 byl 1 170 571.

M¢stska ¢ast Praha 10 se rozkldda zhruba na 19 km 2 a tvofi jej katastralni zemi
VrSovice, MaleSice a ¢ast Vinohrad, Strasnic, Zab¢&hlic, Hloubétina, Hrdlofez, Michle,
Zizkova. Pocet obyvatel k roku 2006 byl cca 111 000, z toho 36 000 se udava na
katastralnim tizemi VrSovic.

Lékarenskou péci poskytuje v CR 2497 lékaren a 213 vydejen zdravotnickych
prostfedkt, na jednu lékarnu piipada v priméru 4120 obyvatel ( udaj z roku 2006).
V Praze bylo vroce 2006 evidovano 299 lékaren a 26 vydejen zdravotnickych
prostifedkil, z toho na izemi Prahy 10 23 I¢karen a 2 vydejny zdravotnickych prostiedkd.
Na jednu Iékdrnu v Praze 10 ptipadéa 4722 obyvatel.

3.2. Udaje o pracovisti, na kterém byl prizkum proveden

Priizkum jsem provedla v Lékarné U Bilé labuté, kterd sidli v Moskevské ulici na
Praze 10- VrSovicich. Jedna se o Iékarnu zakladniho typu. Zvlastnosti této 1ékarny je
oddéleni vydeje na predpis a volné prodejnych lé¢iv do samostatnych mistnosti.
V Iekarn¢ v daném cCasovém obdobi pracovali tii farmaceuti, pét farmaceutickych
asistentek a tfi sanitdrni pracovnice.

V blizkosti lékarny jsou umistény ordinace praktickych I¢kait pro déti a dorost,
ordinace praktickych 1€kaiii pro dospélé, ordinace zubnich Iékait, ordinace diabetologa a
ordinace kardiologa. Konkurencni prostiedi vytvari 1ékarny zékladniho typu, které se
nachdézeji v okoli a rovnéz vzdalengjsi 1ékarna, kterd je soucasti fakultni nemocnice.
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3.3. Udaje o vlastnim priizkumu

Prizkum byl proveden formou dotaznikli pomoci otevienych a uzavienych otazek.
Hodnotily se frekvence vyskytu urcitych dat, které byly obsazeny v dotazniku Lidé a
Iéky. Dotazniky vypliiovali pacienti ptichazejici do vySe uvedené I€karny. Vzor
dotazniku je uveden v pfiloze €. 5. Pro vyhodnoceni tidaji a vytvoireni grafii byl pouzit
program Microsoft Excel.

V I¢ékarn€ byli ndhodné vybirani respondenti z pacientli pfichdzejicich do 1ékarny
s Iékafskym piedpisem. Prizkum byl proveden v obdobi listopad — prosinec 2008.
Priizkumu se zucastnilo 150 osob, z toho byly zhruba 2/3 Zeny a 1/3 muzi, v konecném
vyhodnoceni 98 Zen a 52 muzi. Pacienti pii vypliiovani udaji o 1écich méli uvadét nazev
1€ku, silu, velikost baleni, pocet uzivanych davek denné, délku uzivani. ATC klasifikace
byla doplnéna pomoci databaze AISLP. ,ATC systém ( anatomicko — terapeuticko —
chemicky systém) umoziuje tfidéni léCiv podle nejCastéji uzivané indikace, podle
chemickych a terapeutickych vlastnosti a podle toho, jaky systém ovliviiuji. ATC
klasifikace ptitazuje kazdé 1¢ivé latce kod, ktery ma pét Grrovni,« (/11 Vicek: Radka Daleckd a kol -
Zéklady farmakoepidemiologie, farmakoekonomiky a farmakoinformatiky, str. 22). Databaze AISLP (
Automatizovany informacéni systém léCivych ptipravkl) zahrnuje vSechny registrované
1é¢ivé ptipravky.

Udaje ziskané z dotaznikii byly rozdéleny do &ty¥ skupin:
1. Informace o pacientovi
2. Informace o predepisovanych 1é€ivech
3. Informace o volné prodejnych 1é€ivech
4. Nazory pacientil

Kazda otdzka je vyhodnocena samostatné a odpovédi jsou pro vétSinu otdzek
vyhodnoceny zvlast’ pro Zeny, muze 1 obé pohlavi dohromady. Vypocty a grafy byly
provedeny v programu Microsoft Excel.

Celku Informace o pacientovi se tykaly otazky ¢. 1- 6, kde pacienti zaskrtavali
odpovédi tykajici se pohlavi, véku, dosazeného vzdélani, nazvu obce bydlisté a poctu
obyvatel obce, zaméstndni a poctu clenlt domacnosti. Ve vétSiné ptipadli nebyla
vyplnéna podotazka pocet obyvatel obce. Informace jsem =ziskala z www.pocty-
obyvatel.cz/pocty-obyvatel-podie-abecedy, http://cs.wikipedia.org/wiki/hlavni_strana a
pro piehled uvadim nasledujici tabulku:
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Tab. & 16 — Poéty obyvatel vybranych obei v CR

Nazev obce Pocet obyvatel Rok prizkumu
Beroun 18 709 Neuveden
Caslav 10 062 Neuveden
Kutna Hora 21 562 Neuveden
Praha 1 32 552 2004
Praha 2 56 672 2006
Praha 3 78 424 2006
Praha 4 140 915 2006
Praha 5 79 038 2004
Praha 6 99 263 2006
Praha 7 43 505 2006
Praha 8 104 900 2001
Praha 9 43 800 2001
Praha 10 111 000 2006
Tynec nad Sazavou 54051 Neuveden

Celku Informace o ptedepisovanych 1é¢ivech se tykaly otazky ¢. 7 — 12. Pacienti
vypliiovali informace o uzivanych lé¢ivech na ptedpis, doplatcich a regulacnich
poplatcich, navstévach u lékare a stomatologa. U vétSiny respondentii byly regulacni
poplatky a doplatky vypocitany z cen 1é¢ivych ptipravki ve vyse uvedené Iékarné.

Na celek Informace o volné prodejnych 1é¢ivech byly zaméteny otazky €. 14 — 16,
kde pacienti uvadé@li 1€cive ptipravky uzivané v ramci samoléceni a finan¢nich nakladech
na né¢ vynaloZenych. Dale pacienti uvadéli, kde informace pro jejich koupi ziskali a jaké
ptipravky by po zkuSenostech neuzili.

Na nazory pacientll se zamétily otazky ¢. 17 — 23. Otazky zjiStovali dopad
reformy zdravotnictvi na uzivani 1é¢iv, vyzvedavani 1é¢iv a dale dtvéru pacienta k 1ékari
a lékarnikovi. Na podotazku otazky ¢. 18 — Iléky, které odmitaji pacienti uzivat
odpovédélo 7 respondentil, 4 Zeny a tfi muzi, nebyl zji§tén diivod odmitnuti uziti 1eku.
Vysledky nemaji potfebnou vypovédni hodnotu a proto nelze interpretovat zavéry.

Tab. €. 17 — Nazvy predepisovanych 1éku, které pacienti odmitaji uzivat

Pohlavi Vék Nazev léku

Zena 42 Ofloxin, Augmentin

Zena 48 Tramal retard

Zena 66 Tramal

Zena 68 Ofloxin

Muz 52 Hypnogen, Stilnox, Tramal
Muz 59 Recoxa

Muz 68 Tramal
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4. VYSLEDKY PRUZKUMU

4.1. Informace o pacientovi

1. Pohlavi

Tab. ¢. 18 - Pohlavi respondentii

Pohlavi | Pocet respondentii | Procentuelni podil
Muzské 52 35%
Zenské 98 65%

Graf. ¢. 12 - Pohlavi respondenti

O Muzské
M Zenské

Z tab.C .18 a grafu €. 12 vyplyva pocet respondentti a jejich zastoupeni

v demografickém ukazateli pohlavi. Priizkumu se Castéji tiCastnily zeny.

2. Vék
Tab. €. 19 — Vék a pohlavi respondentli
Vok 10-20 | 21-30 | 31-40 | 41-50 | 51-60 | 61-70 | 71-80 | 81-90
let let let let let let let let
Muzské| O 1 6 6 11 13 10 5
Zenské 0 12 10 19 16 12 20 9
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Graf. ¢. 13 - PoCet tazatelii rozdélenych dle pohlavi a véku
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Vek

Tab.€.19 a graf €. 13 zobrazuji zastoupeni respondentt dle pohlavi a v€ku, nejcastéji
se pruzkumu ucastnily zeny ve véku 71 -80 let a muzi ve véku 61 — 70 let.

Tab. ¢. 20 - V¢Ek respondentti

Vék Pocet Procentuelni
respondenti podil

10-20
let 0 0%
21-30
let 13 9%
31-40
let 16 11%
41-50
let 25 17%
51-60
let 27 18%
61-70
let 25 17%
71-80
let 30 20%
81-90
let 14 9%
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Gratf. ¢. 14 - VEK respondentt
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Tab. ¢.20 a graf ¢.14 zobrazuji procentuelni zastoupeni respondenti dle véku, nejvice se
ucastnili pacienti ve véku 71 — 80 let.

3. Vzdélani
Tab. ¢. 21 — Vzd¢lani respondentl
vy o s Pocet Procentuelni
Vzdélani o ,
respondentii podil

Zakladni 6 4%
Vyucen 40 27%
Stred(?skolske bez 99 15%
maturity
Stredos!(olske 57 37%
S maturitou
Vysokoskolské 24 16%
Bez uvedeni vzdélani 1 1%
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Graf ¢. 15 - Vzdél ani respondentii
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Tab.C. 21 a graf €. 15 vyhodnocuji vzdélani respondentii a jejich procentuelni zastoupeni.
Prizkumu se nejcastéji ucastnili respondenti se stiedoskolskym vzdélanim s maturitou.

4. Bydlisté respondentu

Tab. €. 22 — Bydliste respondentli

Bydliste Pocet respondentii | Procentuelni podil Poc}f’:gslg Z(e{tg‘li;g bel
Beroun 4 3% 17808
Caslav 1 1% 10000
Kladno 2 1% 100000
Kutna Hora 3 2% 24000
Praha 23 15% 1300000
Praha 1 3 2% 30641
Praha 2 10 7% 51673
Praha 3 6 4% 71140
Praha 4 12 8% 129752
Praha 5 8 5% 86750
Praha 6 6 4% 103527
Praha 7 1 1% 40336
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Praha 8 6 4% 107853
Praha 9 4 3% 51658
Praha 10 56 37% 115718
Svétla p.JeStédem 1 1% 835
Tynec n.Sazavou 2 1% 5336
Bez oznaceni 2 1% 0
Graf €. 16 - BydliSté respondentii
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Graf ¢. 17 - PocCet obyvatel jednotlivych obci
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Tab. ¢.22 a grafy €. 16 a 17 hodnoti bydlisté a poCty obyvatel uvedenych obci. Priizkum
dokazal, ze nejvice do 1ékarny prichazeli pacienti dané obce (Praha 10).
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5. Jsem ...

Tab. €. 23 — Zaméstnani respondentl

Jsem... Pocet respondentit | Procentuelni podil
Student 7 5%
Zaméstnanec 57 38%
Soukromnik, podnik. 16 11%
Matetskd dovolena 0 0%

V domécnosti 3 2%
Starobni diichodce 50 33%
Pracujici dichodce 13 9%
Invalidni diichodce 2 1%
Nezaméstnany 2 1%

Graf €. 18 - Zaméstnani respondentii
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Tab. €. 23 a graf ¢. 18 hodnoti zaméstnani respondentt a jejich procentuelni zastoupeni,
pruzkumu se nejvice ucastnili zaméstnanci a starobni diichodci.
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6. Pocet ¢lenu mé domacnosti

Tab. ¢. 24 — Pocet ¢lenil v domdacnostech respondenti

Pocet Clenit domdcnosti| Polet respondentii | Procentuelni podil
1 ¢len 19 13%
2 Clenové 62 41%
3 ¢lenové 45 30%
4 Clenové 17 11%
5 ¢lent 3 2%
Neuvedeno 4 3%

Graf €. 19 - Pocet ¢lenii v domacnostech jednotlivych

respondenti
3 4 19
17 2% 3% 13%
O 1 Clen
B 2 Clenové
O 3 Clenové

O 4 ¢lenové
B 5 ¢lenu

O Neuvedeno

Tab. ¢. 24 a graf ¢. 19 vypovida o poctu ¢lent v domécnostech respondentti. Nejvice
byla uvadéna odpovéd’ 2 ¢lenové domacnosti. Takto odpovédélo 41 % dotazanych

respondenti
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4.2. Informace o predepisovanych lécivech

7. Béhem posledniho mésice jsem uzival/a tyvto 1éky vazané na lékarsky predpis:

Tab. €. 25 — Léky vazané na piedpis dle ATC klasifikace

Skupina léki Pocet jednotlivych lékii | Procentuelni pe
A - Zazivaci trakt a metabolismus 67 11%
B - Krev a krvetvorné organy 43 7%
C - Kardiovaskularni systém 249 42%
D - Dermatologika 15 3%
G - Urogenitalni systém a pohlavni hormony 13 2%
H - Systémové hormonalni piipravky kromé pohlavnich hormonu 22 4%
J - Antiinfektiva pro systémové uziti 15 3%
L - Antineoplastika a imunomodulatory 2 0%
M - Muskuloskeletalni systém 60 10%
N - Nervova soustava 67 11%
R - Dychaci tstroji 30 5%
S - Smyslové organy 3 1%

Graf ¢. 20 - Skupiny 1ékt dle prvniho pismene ATC kodu
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Tab. €. 25 a graf €. 20 zobrazuje procentuelni zastoupeni 1€kt dle prvniho pismene ATC
Klasifikace. Nejcastéji byly uvadény 1éky skupiny C - Kardiovaskularni systém , N -
Nervova soustava a A - Zazivaci trakt a metabolismus.

7a. Obsazeni jednotlivych skupin dle ATC klasifikace
Tab. ¢. 26— Zastoupeni 1ékt skupiny A - Zazivaci trakt a metabolismus
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Podskupina Pocet lékit ve skupiné | Procentuelni podil
AO01 - Stomatologické ptipravky 2 3%
A02 - Antacida, antiulcer6za, antiflatulencia 18 28%
AO03 - Anticholinergika 5 7%
AO05 - Léky zluCovych cest a jater 8 12%
A06 - Laxancia 2 3%
AQ7 - Antidiarhoika, intestinalniantiinfektiva 2 3%
A09 - Digestiva v¢. Enzymil 4 6%
Al0 - Antidiabetika 17 25%
All - Vitaminy 4 6%
Al2 - Nahrady mineralnich prvki 3) 7%

Graf ¢. 21- Zastoupeni 1éki skupiny A
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Tab. €. 26 a graf €. 21 zobrazuji procentuelni zastoupeni 1€kt skupiny A ATC
Klasifikace, nejvice byly predepisovany léky skupiny A02 - Antacida, antiulcerdza,
antiflatulencia , A10 - Antidiabetika , A05 - Léky zluCovych cest a jater .

Tab. €. 27 — Zastoupeni 1ékli skupiny B - Krev a krvetvorné organy

Podskupina Pocet Iékit ve skupiné | Procentuelni podil
B01 - Antitrombotika 36 84%
B0O3 - Antianemika 7 16%
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Graf €. 22 - Zastoupeni 1éki skupiny B
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Tab. ¢. 27 a graf ¢. 22 zobrazuji zastoupeni skupiny B, nejvice byly pfedepisovany 1éky
skupiny BO1 - Antitrombotika.

Tab. ¢. 28 — Zastoupeni 1éku skupiny C - Kardiovaskularni systém

Podskupina Pocet Iékit ve skupiné | Procentuelni podil
CO01 — Kardiaka 22 9%
C02 — Antihemoragika 2 1%
CO03 — Diuretika 38 15%
CO04 - Periferni vasodilatancia 8 3%
CO05 — Vazoprotektiva 23 9%
CO7 - Beta — blokatory 30 12%
CO08 - Blokatory kalciového kanélu 22 9%
CO09 - Léky ovlivnujici renin — angiotenzinovy systém 62 25%
C10 - Prosttedky snizujici hladinu lipidi v séru 41 16%

Graf ¢. 23 - Zastoupeni léki skupiny C
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Tab. €. 28 a graf €. 23 popisuji procentuelni zastoupeni predepisovanych 1€kl skupiny C.
Nejvice jsou zastoupeny léky skupiny C09 - léky ovliviiujici renin — angiotenzinovy
systém , C10 - prostfedky snizujici hladinu lipida v séru a CO3 - diuretika.

Tab. ¢. 29 — Zastoupeni 1éku skupiny D - Dermatologika
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Podskupina Pocet Iékit ve skupiné | Procentuelni podil
D02- Emolencia, protektiva 1 7%
D05 - Antipsoriatika 1 7%
D06 - Antibiotika v uziti v dermatologii 3 20%
D07 - Kortikosteroidy, dermatologika 9 60%
D11 - Jiné dermatologické piipravky 1 7%

Graf ¢. 24 - Zastoupeni 1ékii skupiny D
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Tab. €. 29 a graf €. 24 vyhodnocuji zastoupeni ptedepisovanych 1€kt skupiny D,
nejcastéji byly predepisovany 1éky skupiny D07 - kortikosteroidy, dermatologika .

Tab. ¢. 30 — Zastoupeni 1¢kli skupiny G - Urogenitalni systém a pohlavni hormony

Podskupina Pocet lékit ve skupiné | Procentuelni podil
GO01 - Gynekologika, antiinfektiva, antiseptika 1 8%
G02 - Jind gynekologika 1 8%
GO03 - Sexualni hormony, 1éky ovliviiujici genitalni systém 10 76%
G04 — Urologika 1 8%
Graf ¢. 25 - Zastoupeni léki skupiny G
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Tab. €. 30 a graf ¢. 25 hodnoti pfedepsané léky skupiny G, nejcastéji byly predepisovany

1éky skupiny GO3 - sexudlni hormony, 1éky ovliviiujici genitalni systém.

Tab. €. 31 — Zastoupeni 1€kl skupiny H - Systémové hormonalni ptipravky kromé

pohlavnich hormoni
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Podskupina Pocet lékit ve skupiné | Procentuelni podil
HO2 - Kortikosteroidy 6 27%
HO3 - Léky stitné zlazy 16 73%

Graf ¢. 26 - Zastoupeni léki skupiny H
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Tab. €. 31 a graf €. 26 hodnoti predepsané I¢ky skupiny H, nejvice byly predepisovany
1éky skupiny HO3 - [éky §titné zlazy .

Tab. €. 32 — Zastoupeni 1ékli skupiny J - Antiinfektiva pro systémové uZziti

Podskupina Pocet Iékit ve skupiné | Procentuelni podil
JO1 - Antibakterialni latky pro systémové uZziti 12 80%
JO5 - Antivirotika pro systémové uziti 3 20%

Graf €. 27 - Zastoupeni léCiv skupiny J
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Tab. €. 32 a graf €. 27 hodnoti predepsané léky skupiny J, nejvice byly pfedepisovany
1€ky skupiny JO1 - antibakterilni latky pro systémové uZiti.

Tab. €. 33 — Zastoupeni 1€kl skupiny L - Antineoplastika a imunomodulatory
Podskupina | Pocet lékit ve skupiné | Procentuelni podil
LO1 - Cytostatika 2 100%
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Graf €. 28 - Zastoupeni léki skupiny L
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€<

. 33 a graf ¢. 28 ukazuje, Ze byly predepsany jen 1éky skupiny LO1 - cytostatika.

Tab. €. 34 — Zastoupeni 1¢kli skupiny M - Muskuloskeletalni systém

Podskupina Pocet Iékit ve skupiné | Procentuelni podil
MO1 - Antirevmatika a protizdnétlivé léky 40 66%
MO2 - Léky proti bolestem kloubt a svalt k lokalni aplikaci 4 7%
MO03 - Myorelaxancia 3 5%
MO04 - Antiuratika 13 22%

Graf €. 29 - Zastoupeni 1ékii skupiny M
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Tab.C. 34 a graf ¢. 29 ukazuje procentuelni zastoupeni ve skupiné M, nejvice byly
predepisovany léky skupiny MO1 - antirevmatika a protizanétlivé 1éky a M04 -
antiuratika.

Tab. €. 35 — Zastoupeni 1€kl skupiny N - Nervova soustava
| Podskupina | Pocet 1ékii ve skupiné | Procentuelni podil |
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NO2 — Analgetika 10 15%
NO3 — Antiepileptika 4 6%
NO5 — Psycholeptika 35 53%
NO6 — Psychoanaleptika 15 22%
NO7 - Jina 1é¢iva CNS vcetné parasympatomimetik 3 4%

Graf ¢. 30 - Zastoupeni lékt skupiny N
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Tab.C. 35 a graf €.30 hodnoti procentuelni zastoupeni predepsanych Ieki skupiny N,
nejcastéji byly predepisovany léky skupiny NOS5 - psycholeptika, NO6 -
psychoanaleptika.

Tab. €. 36 — Zastoupeni 1€kll skupiny R - Dychaci istroji

Podskupina Pocet Iékit ve skupiné | Procentuelni podil
RO3 - Antiasmatika 15 50%
RO5 - Léciva pfi kasli a nachlazeni 2 7%
RO6 - Antihistaminika pro systémové uziti 13 43%

Graf €. 31 - Zastoupeni 1éki skupiny R
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Tab. €. 36 a graf €. 31 zobrazuje zastoupeni pfedepsanych 1€kl skupiny R, nejcasté;i
byly predepisovany léky skupiny R0O6 — antihistaminika pro systémové uZiti.
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Tab. €. 37 — Zastoupeni 1€kl skupiny S - Smyslové organy
Podskupina Pocet lékit ve skupiné | Procentuelni podil
S01 - Oftalmologika 3 100%

Graf €. 32 - Zastoupeni 1€kt skupiny S
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Tab. €. 37 a graf €. 32 dokazuji, Ze ve skupiné S byly pfedepsany pouze léky skupiny
S01 - oftalmologika.

7b. Skupiny léki dle pohlavi a véku
Tab. 38 — Muzi 21 — 30 let

UZivany druh léki MnoZstvi| Procentuelni podil
D11 - Jiné dermatologické ptipravky 1 50%
RO6 - Antihistaminika pro systémové uziti 1 50%

Graf ¢. 33 - Procentuelni podil uZivani Ié ku u muzi ve véku 21-30 let
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Tab. ¢. 38 a graf ¢.33 hodnoti uzivani pfedepsanych 1éki u muzi ve véku 21 — 30 let.
Byly ptedepsany léky skupiny D11 — jiné dermatologické ptipravky a RO6 —
antihistaminika pro systémové uZziti.
Tab. ¢. 39 — Muzi 31 - 40

UZivany druh léki MnoZstvi | Procentuelni podil
AO03 - Anticholinergika 1 5%
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CO07 - Beta — blokatory 1 5%
CO08 - Blokatory kalciového kanalu 2 11%
CO09 - Léky ovliviuyjici renin — angiotenzinovy systém 2 11%
C10- Prostfedky snizujici hladinu lipida v séru 1 5%
D02 - Emolencia, protektiva 1 5%
D07 - Kortikosteroidy, dermatologika 3 16%
MO1 - Antirevmatika a protizanétlivé léky 4 21%
NO5 - Psycholeptika 3 16%
Graf ¢. 34 - Procentuelni podil uzivani 1éku u muzi ve véku 31-40 let
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Tab. €. 39 a graf €. 34 hodnoti procentuelni podil ptfedepsanych 1€kt u muzt ve véku 31
— 40 let. Nejcastéji byly uzivany léky skupiny MO1 - antirevmatika a protizanétlivé 1€ky,
NO5 - psycholeptika - a D07 - kortikosteroidy, dermatologika.

Tab. ¢. 40 - Muzi 41-50 let

UZivany druh léki MnoZstvi| Procentuelni podil
AO05 - Léky zluCovych cest a jater 3 12%
AQ9 - Digestiva v¢. Enzymi 1 4%
A10 - Antidiabetika 1 4%
C03 - Diuretika 1 4%
CO05 - Vazoprotektiva 1 4%
CO07 - Beta — blokatory 1 4%
CO08 - Blokatory kalciového kanélu 3 12%
CO09 - Léky ovliviiujici renin — angiotenzinovy systém 2 8%
C10 - Prostfedky sniZujici hladinu lipidl v séru 2 8%
HO3 - Léky stitné zlazy 1 4%
JO1 - Antibakteridlni latky pro systémové uziti 1 4%
JO5 - Antivirotika pro systémové uziti 1 4%
MO1 - Antirevmatika a protizanétlivé léky 4 15%
MO04 - Antiuratika 2 8%
NO5 - Psycholeptika 1 4%
S01 - Oftalmologika 1 4%
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Graf €. 35 - Procentuelni podil uzivani léku u muzi ve véku 41-50 let
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Tab. €. 40 a graf ¢. 35 hodnoti procentuelni podil pfedepsanych 1ékit u muzi ve véku 41
— 50 let. Nejcastéji byly uzivany léky skupiny MO1 - antirevmatika a protizanétlivé 1éky,
AO05 - Iéky zluCovych cest a jater, CO8 - blokatory kalciového kanalu.

Tab. ¢. 41 - Muzi 51-60 let

UZivany druh léki MnoZstvi| Procentuelni podil
A02 - Antacida, antiulcerdza, antiflatulencia 1 3%
A10 - Antidiabetika 2 5%
BO1 - Antitrombotika 2 5%
C03 - Diuretika 3 8%
CO07 - Beta — blokatory 2 5%
CO08 - Blokatory kalciového kanalu 3 8%
CO09 - Léky ovliviiujici renin — angiotenzinovy systém 7 19%
C10 - Prostfedky sniZujici hladinu lipidl v séru 3 8%
MO1 - Antirevmatika a protizanétlivé léky 3 8%
MO2 - Léky proti bolestem kloubi a svall k lokalni aplikaci 1 3%
MO04 - Antiuratika 2 5%
NO2 - Analgetika 1 3%
NO5 - Psycholeptika 3 8%
NO6 - Psychoanaleptika 1 3%
NO7 - Jina 1é¢iva CNS vetné parasympatomimetik 2 5%
RO3 - Antiastmatika 1 3%
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Graf €. 36 - Procentuelni podil uzivani léku u muzi ve véku 51-60 let
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Tab. €. 41 a graf ¢. 36 hodnoti procentuelni podil pfedepsanych 1ékit u muzi ve véku 51
— 60 let. Nejcastéji byly uzivany 1éky skupiny C09 - Iéky ovlivijici renin —
angiotenzinovy systém, C03 - diuretika, C0O8 - blokatory kalciového kanalu, C10 -
prosttedky snizujici hladinu lipidd v séru, MO1 - antirevmatika a protizanétlivé 1€ky,
NO5 - psycholeptika.

Tab. ¢. 42 — Muzi 61 — 70 let

AO02 - Antacida, antiulcerdza, antiflatulencia 2 3%
A06 - Laxancia 1 2%
BO1 - Antitrombotika 7 11%
CO01 - Kardiaka 4 6%
CO02 - Antihemoragika 1 2%
C03 - Diuretika 6 10%
CO04 - Periferni vasodilatancia 2 3%
CO07 - Beta — blokatory 6 10%
CO08 - Blokatory kalciového kanalu 1 2%
CO09 - Léky ovlivitujici renin — angiotenzinovy systém 8 13%
C10 - Prosttedky snizujici hladinu lipidi v séru 8 13%
G04 - Urologika 1 2%
JO1 - Antibakterialni latky pro systémové uziti 1 2%
JO7 - Vakciny 1 2%
MO1 - Antirevmatika a protizanétlivé léky 4 6%
MO03 - Myorelaxancia 1 2%
MO4 - Antiuratika 2 3%
NO3 - Antiepileptika 1 2%
NO5 - Psycholeptika 3 5%
NO6 - Psychoanaleptika 2 3%
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Graf €. 37 - Procentuelni podil uZivani 1é ku u muzi ve véku 61-70 let
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Tab. €. 42 a graf €. 37 hodnoti procentuelni podil ptfedepsanych 1€k u muzt ve véku 61
— 70 let. Nejcastéji byly uzivany 1éky skupiny C09 - Iéky ovlivijici renin —
angiotenzinovy systém, C10 - prostiedky snizujici hladinu lipida v séru, BO1 -
antitrombotika .

Tab. ¢. 43 - Muzi 71-80 let

UZivany druh léki MnoZstvi| Procentuelni podil

AO02 - Antacida, antiulcerdza, antiflatulencia 1 3%
AO03 - Anticholinergika 1 3%
A10 - Antidiabetika 1 3%
BO1 - Antitrombotika 6 15%
B03 - Antianemika 1 3%
CO01 - Kardiaka 4 10%
CO03 - Diuretika 3 8%
CO05 - Vazoprotektiva 1 3%
CO7 - Beta — blokatory 2 5%
CO09 - Léky ovliviujici renin — angiotenzinovy systém 3 8%
C10 - Prosttedky snizujici hladinu lipidi v séru 5 13%
D06 - Antibiotika v uziti v dermatologii 1 3%
HO2 - Kortikosteroidy 1 3%
MO1 - Antirevmatika a protizanétlivé léky 1 3%
MO3 - Myorelaxancia 1 3%
NO3 - Antiepileptika 1 3%
NO5 - Psycholeptika 3 8%
RO3 - Antiasmatika 3 8%
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Graf €. 38 - Procentuelni podil uZivani 1é ku u muzi ve véku 71-80 let
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Tab. €. 43 a graf €. 38 hodnoti procentuelni podil ptfedepsanych 1€k u muzt ve véku 71
— 80 let. Nejcastéji byly uzivany léky skupiny BO1 - antitrombotika, C10 - prostfedky
snizujici hladinu lipida v séru, CO1 - kardiaka .

Tab. ¢. 44- Muzi 81-90 let

UZivany druh léki MnoZstvi| Procentuelni podil
A02 - Antacida, antiulcerdza, antiflatulencia 1 5%
Al12 - Nahrady mineralnich prvki 1 5%
B0O1 - Antitrombotika 4 20%
C01 - Kardiaka 3 15%
C03 - Diuretika 2 10%
CO07 - Beta — blokatory 3 15%
CO09 - Léky ovliviyjici renin — angiotenzinovy systém 2 10%
C10 - Prosttedky snizujici hladinu lipidi v séru 2 10%
NO5 - Psycholeptika 1 5%
NO7 - Jina 1é¢iva CNS vcetné parasympatomimetik 1 5%
Graf €. 39 - Procentuelni podil uZivani 1é ku u muzi ve véku 81-90 let
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Tab. €. 44 a graf ¢. 39 hodnoti procentuelni podil pfedepsanych 1€kt u muzi ve véku 81
— 90 let. Nejcastéji byly uzivany léky skupiny BO1 - antitrombotika, CO1 - kardiaka a
COQ7 - beta — blokatory.
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Tab. ¢. 45- Zeny 21-30 let

UZivany druh léku MnoZstvi | Procentuelni podil
AQ02 - Antacida, antiulcerdza, antiflatulencia 1 3%
AO05 - Léky zluCovych cest a jater 2 6%
A09 - Digestiva v¢. Enzymil 1 3%
A10 - Antidiabetika 1 3%
CO09 - Léky ovliviujici renin — angiotenzinovy systém 1 3%
D07 - Kortikosteroidy, dermatologika 1 3%
GO01 - Gynekologika, antiinfektiva, antiseptika 1 3%
G02 - Jiné gynekologika 1 3%
GO03 - Sexualni hormony, 1€ky ovlivitujici genitalni systém 8 22%
HO3 - Léky stitné zlazy 2 6%
JO1 - Antibakteridlni latky pro systémové uziti 2 6%
JO5 - Antivirotika pro systémové uziti 1 3%
NO5 - Psycholeptika 2 6%
RO3 - Antiasmatika 5 14%
RO6 - Antihistaminika pro systémové uziti 7 19%

Graf ¢. 40 - Procentuelni podil uZivani lIéku u Zen ve véku 21-30 let
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Tab. €. 45 a graf €. 40 hodnoti procentuelni podil ptfedepsanych 1€ki u Zen ve véku 21 —
30 let. Nejcastéji byly uzivany 1éky skupiny GO3 - sexudlni hormony, 1éky ovliviiujici
genitalni systém, R06 - antihistaminika pro systémové uziti, R03 - antiasmatika.

Tab. &. 46 - Zeny 31-40 let

UZivany druh lékn MnoZstvi| Procentuelni podil
A06 - Laxancia 1 4%
AQ7 - Antidiarhoika, intestinalniantiinfektiva 1 4%
B03 - Antianemika 2 7%
C03 - Diuretika 2 7%
CO05 - Vazoprotektiva 2 7%
CO09 - Léky ovlivitujici renin — angiotenzinovy systém 2 7%
D06 - Antibiotika v uziti v dermatologii 1 4%
JO1 - Antibakterialni latky pro systémové uziti 3 11%
LO1 - Cytostatika 1 4%
MO1 - Antirevmatika a protizanétlivé léky 3 11%
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NO2 - Analgetika 1 4%
NO5 - Psycholeptika 2 7%
NO6 - Psychoanaleptika 6 21%
RO6 - Antihistaminika pro systémové uziti 1 4%

Graf ¢. 41 - Procentuelni podil uzZivani léku u Zen ve véku 31-40 let
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Tab. €. 46 a graf €. 41 hodnoti procentuelni podil ptfedepsanych 1€k u Zen ve véku 31 —
40 let. Nejcastéji byly uzivany 1éky skupiny NO6 - psychoanaleptika, M01-
antirevmatika a protizanétlivé léky, JO1- antibakteridlni latky pro systémové uziti.

Tab. &. 47 - Zeny 41-50 let

UZivany druh léki MnoZstvi| Procentuelni podil

AO02 - Antacida, antiulcer6za, antiflatulencia 1 2%
AO03 - Anticholinergika 2 4%
AO05 - Léky zluCovych cest a jater 2 4%
A09 - Digestiva v¢. Enzymi 1 2%
A10 - Antidiabetika 1 2%
All - Vitaminy 1 2%
Al2 - Nahrady mineralnich prvki 1 2%
BO1 - Antitrombotika 1 2%
BO3 - Antianemika 2 4%
C03 - Diuretika 1 2%
CO05 - Vazoprotektiva 4 8%
CO08 - Blokatory kalciového kanalu 1 2%
CO09 - Léky ovlivitujici renin — angiotenzinovy systém 6 12%
C10 - Prosttedky snizujici hladinu lipidi v séru 2 4%
GO3 - Sexuélni hormony, Iéky ovliviiyjici genitélni systém 2 4%
HO3 - Léky stitné zlazy 7 13%
JO1 - Antibakteridlni latky pro systémové uziti 2 4%
JO5 - Antivirotika pro systémové uZiti 1 2%
MO1 - Antirevmatika a protizanétlivé léky 6 12%
MO03 - Myorelaxancia 1 2%
MO04 - Antiuratika 1 2%
NO2 - Analgetika 1 2%
NO5 - Psycholeptika 3 6%
RO5 - Léciva pri kasli a nachlazeni 1 2%
RO6 - Antihistaminika pro systémové uziti 1 2%
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Graf €. 42 - Procentuelni podil uzivani 1éku u Zen ve véku 41-50 let
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Tab. €. 47 a graf €. 42 hodnoti procentuelni podil ptfedepsanych 1€ki u Zen ve véku 41 —
50 let. Nejcastéji byly uzivany léky skupiny HO3 - Iéky stitné zlazy, CO9 - Iéky
ovlivilyjici renin — angiotenzinovy systém, MO1 - antirevmatika a protizanétlivé 1éky.

Tab. ¢&. 48 - Zeny 51-60 let

UZivany druh léku MnoZstvi | Procentuelni podil
A01 - Stomatologické ptipravky 1 2%
A02 - Antacida, antiulcerdza, antiflatulencia 3 5%
AQ09 - Digestiva v¢. Enzymil 1 2%
A10 - Antidiabetika 6 10%
B0O1 - Antitrombotika 2 3%
C03 - Diuretika 4 7%
CO04 - Periferni vasodilatancia 2 3%
CO05 - Vazoprotektiva 3 5%
CO07 - Beta — blokatory 3 5%
CO08 - Blokatory kalciového kanélu 2 3%
CO09 - Léky ovlivitujici renin — angiotenzinovy systém 7 12%
C10 - Prosttedky snizujici hladinu lipidi v séru 4 7%
HO2 - Kortikosteroidy 2 3%
HO3 - Léky stitné Zlazy 2 3%
JO1 - Antibakteridlni latky pro systémové uziti 1 2%
MO1 - Antirevmatika a protizanétlivé léky 7 12%
MO2 - Léky proti bolestem kloubt a svalt k lokalni aplikaci 1 2%
NO2 - Analgetika 2 3%
NO3 - Antiepileptika 2 3%
NO5 - Psycholeptika 4 7%
NO6 - Psychoanaleptika 1 2%

56



Graf ¢. 43 - Procentuelni podil uzivani léku u Zen ve véku 51-60 let
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Tab. €. 48 a graf ¢. 43 hodnoti procentuelni podil ptedepsanych 1€ki u Zen ve véku 51 —
60 let. Nejcastéji byly uzivany léky skupiny C09 - Iéky ovliviujici renin —
angiotenzinovy systém, MO1 - antirevmatika a protizanétlivé 1éky, A10 - antidiabetika.

Tab. &. 49 - Zeny 61-70 let

UZivany druh léku MnoZstvi | Procentuelni podil
A02 - Antacida, antiulcerdza, antiflatulencia 4 7%
A03 - Anticholinergika 1 2%
AQ7 - Antidiarhoika, intestinalniantiinfektiva 1 2%
A10 - Antidiabetika 1 2%
Al12 - Nahrady mineralnich prvk 1 2%
B0O1 - Antitrombotika 4 7%
C01 - Kardiaka 2 4%
C03 - Diuretika 2 4%
CO05 - Vazoprotektiva 3 5%
CO07 - Beta — blokatory 4 7%
CO08 - Blokatory kalciového kanalu 3 5%
CO09 - Léky ovlivitujici renin — angiotenzinovy systém 9 16%
C10 - Prosttedky snizujici hladinu lipidi v séru 5 9%
DO07 - Kortikosteroidy, dermatologika 1 2%
HO3 - Léky stitné Zlazy 3 5%
MO1 - Antirevmatika a protizanétlivé 1éky 2 4%
MO2 - Léky proti bolestem kloubi a svall k lokalni aplikaci 1 2%
MO04 - Antiuratika 2 4%
NO5 - Psycholeptika 2 4%
NO6 - Psychoanaleptika 1 2%
RO3 - Antiasmatika 2 4%
RO6 - Antihistaminika pro systémové uziti 1 2%

57



Graf ¢. 44 - Procentuelni podil uzivani Iéku u Zen ve véku 61-70 let
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Tab. €. 49 a graf €. 44 hodnoti procentuelni podil ptfedepsanych 1€k u Zen ve véku 61 —
70 let. Nejcastéji byly uzivany 1éky skupiny C09 - Iéky ovliviiujici renin —
angiotenzinovy systém, C10 - prostfedky sniZujici hladinu lipidd v séru.

Tab. & 50 - Zeny 71-80 let

UZivany druh léki MnoZstvi| Procentuelni podil
A01 - Stomatologické ptipravky 1 1%
A02 - Antacida, antiulcerdza, antiflatulencia 1 1%
AO05 - Léky zluCovych cest a jater 1 1%
A10 - Antidiabetika 1 1%
All - Vitaminy 2 2%
Al2 - Nahrady mineralnich prvki 1 1%
B0O1 - Antitrombotika 7 8%
BO3 - Antianemika 2 2%
C01 - Kardiaka 6 6%
CO02 - Antihemoragika 1 1%
C03 - Diuretika 9 10%
CO04 - Periferni vasodilatancia 2 2%
CO05 - Vazoprotektiva 8 9%
CO07 - Beta — blokatory 4 4%
CO08 - Blokatory kalciového kanélu 7 8%
CO09 - Léky ovlivnujici renin — angiotenzinovy systém 7 8%
C10 - Prostfedky sniZujici hladinu lipidl v séru 7 8%
HO2 - Kortikosteroidy 2 2%
MO1 - Antirevmatika a protizanétlivé léky S) 5%
MO2 - Léky proti bolestem kloubi a svalt k lokalni aplikaci 1 1%
MO04 - Antiuratika 2 2%
NO2 - Analgetika 2 2%
NO5 - Psycholeptika 5 5%
NO6 - Psychoanaleptika 3 3%
RO3 - Antiasmatika 3 3%
RO5 - Léciva prti kasli a nachlazeni 1 1%
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RO6 - Antihistaminika pro systémové uziti 1 1%
S01 - Oftalmologika 1 1%

Graf €. 45 - Procentuelni podil uZivani Iéku u Zen ve véku 71-80 let
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Tab. ¢. 50 a graf ¢. 45 hodnoti procentuelni podil pfedepsanych 1ékii u Zen ve véku 71 —
80 let. Nejcastéji byly uzivany 1éky skupiny CO03 - diuretika a CO5 - vazoprotektiva.

Tab. & 51 - Zeny 81-90 let

UZivany druh léki MnoZstvi| Procentuelni podil
A02 - Antacida, antiulceroza, antiflatulencia 3 6%
A10 - Antidiabetika 3 6%
All - Vitaminy 1 2%
Al2 - Nahrady mineralnich prvki 1 2%
BO1 - Antitrombotika 3 6%
C01 - Kardiaka 3 6%
C03 - Diuretika 5 11%
CO04 - Periferni vasodilatancia 2 4%
CO05 - Vazoprotektiva 1 2%
CO07 - Beta — blokatory 4 9%
CO09 - Léky ovlivnujici renin — angiotenzinovy systém 6 13%
C10 - Prostfedky sniZujici hladinu lipidl v séru 2 4%
D07 - Kortikosteroidy, dermatologika 1 2%
HO3 - Léky stitné zlazy 1 2%
MO1- Antirevmatika a protizdnétlivé 1éky 1 2%
MO04 - Antiuratika 2 4%
NO2 - Analgetika 3 6%
NO5 - Psycholeptika 3 6%
NO6 - Psychoanaleptika 1 2%
S01 - Oftalmologika 1 2%

59



Graf ¢. 46 - Procentuelni podil uZivani Iéku u Zen ve véku 81-90 let
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Tab. €. 51 a graf €. 46 hodnoti procentuelni podil pfedepsanych 1€kl u Zen ve véku 81 —
90 let. Nejcastéji byly uzivany léky skupiny C09 - Iéky ovliviiujici renin —
angiotenzinovy systém, C03 - diuretika, C0O7 - beta — blokatory.

8. Za 1éky vazané na LP platim mési¢né ...K¢&, z toho regula¢ni poplatek ¢ini ... K¢

Tab. €. 52 - Platba za Iéky na LP mési¢né€ a regulacni poplatky ve skupiné Muzi
Vek 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 let | 71-80 let | 81-90 let
Za léky na LP - doplatek 0 K¢ 25KE| 545KE| 950Ke| 537KE| 535 KE 85 K¢ 40 K¢
Regulaéni poplatek 0 K¢ 15K¢| 200KeE| 250Keé| 350Ke| 775KeE| 750KE| 200 KE
Celkem K¢ (100%) 0 K¢ 40Ke&| 745K¢[1200Ke| 887 KeE|1310KE| 835KE| 240 K¢

Graf ¢. 47 -Platba za l1éky na LP mési¢né véetné RP - Muzi
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Tab. €. 52 a graf ¢.47 zobrazuje platbu za Iéky na 1€katsky predpis u muzi. Jedna se o
celkové soucty cen, které pacienti uvedli do dotazniki. Zvlast byly vypocitany doplatky
na Iéky. Z vysledki vyplyva, ze nejvétsi celkové financni ndklady méli muzi ve véku 61
— 70 let, nejvyssi doplatky méli muzi ve véku 41 — 50 let.

Tab. ¢. 53 - Platba za léky na LP mési¢né a regulacni poplatky ve skupiné Zeny

Vék 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 let | 71-80 let | 81-90 let

Za léky na LP - doplatky 0KE[3000Ke| 870Ke|1544KeE|1205Ke| 710KeE[2237Ke| 670 K¢
Regulacéni poplatek 0KeE| 260Ke| 230Ke| 550KeE| 550Ke|1050Ke |1 163 Ke| 430 KE
Celkem K¢ (100%) 0KE[3260Ke|1100KeE|2094Ke |1 755Ke|1760Ke|3400KeE|1100KE

Graf ¢. 48 - Platba za Iéky na LP mési¢né véetné RP - Zeny
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Tab. €. 53 a graf ¢.48 zobrazuje platbu za I¢ky na 1€kaisky predpis u Zen. Jedna se o
celkové soucty cen, které pacienti uvedli do dotaznikil. Zvlast’ byly vypocitany doplatky
na leky. Z vysledki vyplyva, ze nejvétsi celkové financni ndklady mély Zeny ve véku 71
— 80 let, nejvyssi doplatky mély zeny ve véku 21 — 30 let.

Tab. €. 54 - Primérnd mésicni platba za Iéky na LP na osobu dle véku a pohlavi

Veék | 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 let | 71-80 let | 81-90 let

Muzi 0 K& 25 K¢ 91 K&| 158 K¢ 49 K¢ 41 K¢ 9 K¢ 8 K¢

Zeny 0Ke¢| 250K 87 K¢ 81 K¢ 75 K¢ 59Ke| 112K¢ 74 K¢
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Graf ¢. 49 - Primé rna mésic¢ni platba za léky na LP na osobu dle
véku a pohlavi

300 K¢
250 K¢
200 K¢
< e
~ - O Muz
Z 150 K¢ .
S W Zeny

100 K¢

Adaala

10-20 let 21-30 let 31-40let 41-50let 51-60 let 61-70let 71-80 let 81-90 let

Vek respondentt

Tab. €. 54 a graf ¢.49 hodnoti primérné mési¢ni platby za Iéky na Iékatsky ptedpis dle
pohlavi a véku, platby jsou rozpocitany na osobu. Nejvyssi finan¢ni ndklady na léky na
ptedpis mely Zeny ve véku 21 — 30 let. U muzl se jednalo o kategorii ve véku 41 — 50
let.

Tab. €. 55 - Primérna mésicni platba za Ieky na LP na osobu dle véku a pohlavi —
regulacni poplatky

Vek | 10-20 let|21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 let | 71-80 let | 81-90 let
Muzi 0 K¢ 15 K¢ 33 K¢ 42 K& 32 K¢ 60 K¢ 75 K¢ 40 K¢
Zeny 0 K¢ 22 K¢ 23 K¢ 29 K¢& 34 K¢ 88 K¢ 58 K¢ 48 K¢&

Graf €. 50 - Priimé rna mésicni platba za 1éky na LP na osobu dle véku a
pohlavi - regulacni poplatky
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Tab. €. 55 a graf €. 50 hodnoti primérné mési¢ni financni naklady vynalozené
respondenty na regulacni poplatky. Platby jsou rozdéleny dle pohlavi a véku a jsou
prepocitany na osobu. Nejvice byly regulacni poplatky placeny u Zen ve véku 61 — 70 let
au muzi ve véku 71 — 80 let.

9. Béhem posledniho mésice mi predepsal/o l1éky ....... léka¥r/u

Tab. €. 56 — Pocet predepisujicich 1ékait

Pocet lékaiti | Pocet respondentii | Procentuelni podil
0 1ékart 10 7%
1 1¢kaf 99 66%
2 1ékati 38 25%
3 1ékafi 2 1%
4 1ékari 0 0%
5 1ékart 0 0%
6 1¢kait 1 1%

Graf ¢. 51 - Pocet piredepisujicich 1é kai
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Tab. €. 56 a graf ¢. 51 hodnoti pocty I¢kait, ktefi respondentiim ptfedepsali 1€ky

Vv pribéhu predchazejiciho mésice. Priizkum byl provadén u pacientii ptichazejicich do
1ékarny s 1€karskym piedpisem. Z tohoto diivodu se udaj 0 1€kari jevi jako
neodpovidajici. Néktefi pacienti vSak prichazeli S opakovacim receptem, tudiz z toho
vyplyva, ze jim za posledni mésic zadny 1¢kat 1€katsky predpis nepredepsal a diky tomu
se ve vysledcich objevuje udaj 0 1€kati. Nejcastéji byly 1éky v poslednim mésici
predepsany od jednoho 1¢kare.
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10. Za lékarskou péci rocné platim ... K¢, z toho regulacni poplatky €ini ... K¢

Tab. ¢. 57- Platba za Iékatskou péci ro€né a regulacni poplatky - Muzi

Vék 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 let
Za lékaiskou péci - platby bez regulaénich poplatkii (K¢) 0 0 0 3900 0 0
Regulacni poplatek(K¢) 0 90 870 1440 2100 2310
Celkem K¢ (100%) 0 90 870 5340 2100 2310
Graf ¢. 52 - Platba za lékarskou péci rocné véetné RP - Muzi
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Tab. ¢. 57 a graf €. 52 uvadi piehled ro¢nich plateb za 1€karskou péci u muzi dle véku.
Jedna se o celkové soucty udaj, které pacienti vyplnili do dotazniki. Zv1ast’ jsou
uvedeny informace o regulacnich poplatcich a ostatnich platbach za 1€karskou péci.
Z vysledkt vyplyva, Ze nejvyssi finanéni zatéz byla u muzi ve véku 41 — 50 let.
Tab. &. 58 - Platba za lékatskou péci roéné a regulaéni poplatky — Zeny
Vek 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 let | 71-80
Za lékaiskou péli — bezg regulacénich poplatkii (K¢) 0 570 1540 3100 0 540 26
Regulacni poplatek(K¢) 0 1890 1620 3380 2 460 2110 47
Celkem K¢ (100%) 0 2 460 3160 6 480 2 460 2 650 74
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Procentuelni podil

Graf &. 53 - Platba za 1ékaiskou pé&i roéné véetné RP - Zeny
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Tab. €. 58 a graf ¢. 53 uvadi prehled ro¢nich plateb za 1ékatskou péci u Zen dle véku.
Jedna se o celkové soucty udaju, které pacienti vyplnili do dotaznikli. Zv1ast’ jsou
uvedeny informace o regulacnich poplatcich a ostatnich platbach za 1€katskou péci.

Z vysledkt vyplyva, ze nejvyssi finanéni zatéz byla u zen ve veku 71 - 80 let.

Tab. €. 59 - Primérné ro¢ni platba za I¢katskou péci na osobu dle véku a pohlavi

Veék 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 let | 71-80 let | 81-90 let
MuZi 0 K¢ 0 K¢ 0Ke| 650Ke 0 K¢ 0 K¢ 62 K¢ 0 K¢
Zeny 0 K¢ 48 K¢| 154Ke| 163 Ké 0 K¢ 45Ke| 134 Ke 33 K¢

Graf €. 54 - Priimérna ro¢ni platba za 1ékai'skou pé¢i na osobu dle
véku a pohlavi
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Tab. €. 59 a graf €. 54 hodnoti primérnou ro¢ni platbu za 1€katskou péci. idaje jsou
vztazeny na osobu dle véku a pohlavi. V priméru rocné nejvice zaplatily zeny ve véku
41 — 50 let. U muza byly nejvyssi naklady ve véku 41 — 50 let.

Tab. €. 60 - Primérné ro¢ni platba za I¢kaiskou péci na osobu dle véku a pohlavi —

regulacni poplatky
Vék 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 let | 71-80 let | 81-90 let
MuZi 0 K¢ 90 K¢ 145Ke¢| 240Ke| 183Ke| 178KE| 322Ke| 114 Ke
Zeny 0Ke¢| 158Ke 162 Ke¢| 178 Keé| 154 KeE| 176 K&| 238Ke| 207 Ke
Graf ¢. 55 - Primérna ro¢ni platba za lé kai'skou pé¢i na osobu dle
véku a pohlavi - regula¢ni poplatky
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Tab. €. 60 a graf ¢. 55 hodnoti primérnou ro¢ni platbu vynaloZenou na regula¢ni
poplatky. Vysledky jsou uvedeny dle pohlavi a véku a jsou vztazeny na osobu..
Z uvedenych hodnot vyplyva, Ze nejvyssi finanéni nédklady na regulacni poplatky méli
muzi ve véku 71 — 80 let a Zeny v téze vekove kategorii.

11. Za stomatologickou péci roc¢né platim ... K¢, z toho regula¢ni poplatky Cini ...

K¢
Tab. €. 61 - Platba za stomatologickou pé¢i ro¢né a regulacni poplatky — Muzi
Veék 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 lef
Stomatologicka péce — platby bez regulacnich poplatkii(K¢) 0 470 2720 1780 5510 1 02(
Regulaéni poplatek(K¢) 0 30 330 270 390 34(C
Celkem K¢& (100%) 0 500 3050 2 050 5900 1 36(
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Graf €. 56 - Platba za stomatologickou péci ro¢né véetné RP - Muzi
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Tab. ¢. 61 a graf ¢. 56 prezentuji ro¢ni platby za stomatologickou péc¢i u muzi dle

veékovych kategorii. Finan¢ni naklady jsou rozdéleny na regulacni poplatky a ostatni
platby za stomatologickou péci, které pacienti zaplatili za posledni rok. Nejvyssi finan¢ni

naklady méli muzi ve véku 51 — 60 let.

Tab. &.62- Platba za stomatologickou pé¢i ro¢éné a regulaéni poplatky — Zeny

Vék 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 le

Stomatologickd péce - platby bez regulacnich poplatkit (K¢) 0 23800 5330 10150 5190 1 22:
Regulacni poplatek(Kc) 0 450 390 940 450 21¢

Celkem K¢ (100%) 0 3 250 5720 11090 5 640 1 43¢

100%

e EEEEET
80%

70% —
60% —
50% —
40% —
30% —
20% —
10% —

Procentuelni podil

Graf &, 57 - Platba za stomatologickou pé&i roéné véetné RP - Zeny
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Tab. €. 62 a graf €. 57 prezentuji ro¢ni platby za stomatologickou péci u zen dle
veékovych kategorii. Finan¢ni néklady jsou rozd€leny na regula¢ni poplatky a ostatni
platby za stomatologickou péci, které pacienti zaplatili za posledni rok. Nejvyssi financni
naklady mély zeny ve véku 41 — 50 let.

Tab. ¢. 63 - Primérnd ro¢ni platba za stomatologickou péc¢i na osobu dle véku a pohlavi
Veék | 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 let | 71-80 let | 81-90 let
MuZi 0Ke| 470Ke| 453 Ke| 297 Ke| 501 Ke 78 K¢| 285K¢ 0 K¢
Zeny 0Ke¢| 233 Ke| 533KeE| 534Ke| 324Ke| 102Ke| 145KeE| 440 Ke
Graf ¢. 58 - Prumérna ro¢ni platba za stomatologickou péci na osobu
dle véku a pohlavi
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Tab. €. 63 a graf €. 58 zndzoriuji primérnou ro¢ni platbu za stomatologickou péci.
Udaje jsou vyhodnoceny dle pohlavi a véku a piepocitany na osobu. Nejvyssi naklady na
stomatologickou péci mély Zeny ve véku 41 — 50 let. U muzi se jednalo o kategorii 51 —
60 let.

Tab. €. 64 - Primérna ro¢ni platba za stomatologickou péci na osobu dle véku a pohlavi

— regulaéni poplatky
Vék 10-20 let | 21-30 let | 31-40 let | 41-50 let | 51-60 let | 61-70 let | 71-80 let | 81-90 let
MuZi 0 K¢ 30 K¢ 55 K¢ 45 K¢ 35 K¢ 26 K¢ 18 K¢ 0 K¢
Zeny 0 K¢ 38 K¢ 39 K¢ 49 K¢ 28 K¢ 18 K¢ 27 K¢ 13 K¢
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Graf ¢. 59 - Prumérna ro¢ni platba za stomatologickou péci na osobu
dle véku a pohlavi - regula¢ni poplatky
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Tab. €. 64 a graf €. 59 znézoriiuji pramérné roc¢ni platby za regulaéni poplatky v rdmci
stomatologické péée. Udaje jsou vyhodnoceny dle pohlavi a véku a jsou piepoéitany na
osobu. Za regulacni poplatky u stomatologa zaplatily nejvice zeny ve véku 41 — 50 let.
U muzu se jednalo o kategorii 31 — 40 let.

Tab. €. 65 - Celkové zhodnoceni plateb za tikony a regulacni poplatky

Léky na LP | Lékaiskd péce | Stomatolog. péce
Platby |12 333,00 K¢&| 13 250,00 K¢ 42 172,00 K¢
RP 6 774,00 K& | 28 590,00 K¢ 4 586,00 K¢
Celkem | 19 107,00 K¢ | 41 840,00 K¢ 46 758,00 K&
Graf ¢. 60 - Celkové ¢astky za ikony a regulacni poplatky
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Graf ¢. 61 - Procentuelni pomér mezi plabami a regula¢nimi poplatky dle
jednotlivych ukoni
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Tab. €. 65 a grafy €. 60 a 61 hodnoti celkove platby za ikkony a regulaéni poplatky.
Udaje byly ziskany soudtem hodnot uvedenych respondenty do dotazniki. Jedna se tedy
o naklady pacientil na zdravotni péci. Zvlast' jsou uvedeny celkové platby za 1éky na
1ékatsky predpis, lekatskou a stomatologickou péci a regulacni poplatky. Vysledky
prizkumu ukézaly, Ze nejvétsi financni obnosy byly vynaloZeny na stomatologickou péci
a nejnizsi na 1éky na predpis.

12. Pocet navstév u lékare rocné pred a po zavedeni regula¢nich poplatku

Tab. €. 66 — Pocet navstév u l1ékate pied a po zavedeni regulacnich poplatkil

Poplatky Pocet navstév u lékave | Procentuelni podil
Pred zavedenim RP 945 51%
Po zavedeni RP 925 49%

Graf €. 62 - Pocet navsév u lékare ro¢né pred a po zavedeni
regula¢nich poplatki
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Tab. €. 66 a graf ¢. 62 hodnoti zmény v navstévnosti 1€kait v disledku zavedeni
regulacnich poplatki. Jsou zde uvedeny soucty navstév u Iékare vSech respondentt.
Z grafu vyplyva snizeni poctu navstév u l€katre po zavedeni regulac¢nich poplatkd.
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4.3. Informace o volné prodejnych lé¢ivech

13. Nejcéastéji uzivané volné prodejné léky

Tab. €. 67 — Nejcastéji uzivané volné prodejné 1€ky

r r P o
Nazev leku ocet .
respondentii
Ataralgin 5
B-komplex 4
Brucen 2
Calibrum 3
Celaskon 13
Centrum 3
Fastum gel 4
Ibalgin 22
Ibalgin 400 4
Lecitin 2
Panadol 4
Paralen 28
Paralen 5
plus
Vitamin C 3
Graf €. 63 - Nejcastéji uzivané volné prodejné 1éky
30 28
= 25 22
8 _
% 20
=9 13
@' 15
8 _
3 10
< A 3 4 4 , 4 . 3
5 ya * * Z Z *
0 I|_|I|_|I|_|I I|_|I|_|I I|_|I|_|I|_|I I|_|I|_|
S 5 & §E 5 £ 3T E£8 £ 3 5 8¢
S o 2 8 w £ £ S - & e £ I=
s E o ¥ 2 5 32 2 §5 4 3 & & s
< 2 O O © 2 = o s 3
! LL o [l
m - o
Nazev léku

Tab. €. 67 a graf ¢. 63 uvadéji prehled nejcastéji uzivanych volné prodejnych 1€ki.
Prizkum byl provadén v obdobi listopad — prosinec 2008. Nej€asteji uzivanymi léky
byly Paralen, Ibalgin a Celaskon.
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14. Za léky z volného prodeje mési¢né utratim ...,- K¢

W

Tab. €. 68 — Mé&sicni utrata za 1€ky z volného prodeje

Castka | Pocet respondentii| Procentuelni podil
0 K¢ 35 23%
1-100 K¢ 91 61%
101 - 200 K¢ 17 11%
201 - 300 K¢ 4 3%
301 - 400 K¢ 0 0%
401 - 500 K¢ 2 1%
501 - 600 K¢ 0 0%
601 - 700 K¢ 1 1%

Graf ¢. 64 - Mésicni utrata za 1éky z volného prodeje v K¢

91
61%

@0 K¢

W 1-100 K¢
0101 - 200 K¢
0201 - 300 K¢
W 301 - 400 K¢
@401 - 500 K¢
W 501 - 600 K¢
0601 - 700 K¢

Tab. ¢. 68 a graf ¢. 64 znazorituje mésicni Utratu za volné prodejné 1éky. Nejcastéji
pacienti me&si¢né plati do 100 K¢ za 1éky bez piedpisu.

15. Informace pro vvbér volné prodejnych 1é¢iv jsem ziskal/a

Tab. €. 69 — Informace pro vybér volné€ prodejnych 1é¢iv

Zpisob ziskdani informaci | PoCet respondentii | Procentuelni podil
Sam, sama 29 14%
Od Iékare 27 13%
Od lékarnika 95 45%
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Od ptibuznych, zndmych, ptatel 16

8%

Z reklamy 42

20%

8% 20%

14%

45%

Graf €. 65 - Informace pro vybér volné prodejnych 1éciv

O Sam, sama

B Od Iékare

O Od lékarnika

0O Od pribuznych, zndmych, pratel

B Z reklamy

Tab. €. 69 a graf €. 65 hodnoti, jakym zplisobem respondenti ziskali informace o volné
prodejnych lécich. Prokazala se zde role 1¢€karnika jako poradce pro samolécbu, nebot’ 45

% respondentt ziskalo informace od Iékarnika.

16. Po zkuSenostech bych nekoupil/a tyto 1éky

Tab. ¢. 70 — Léky, které si pacienti nekoupi z dlivodu nezadoucich ucinki

Lék Duvod nezakoupeni
léku
B-komplex e .
forte piibirani na vaze
S'I[g;)%frfg buseni srdce
Coxtral gel nepuisobi
Gingi Max Neplni pppisované
ucinky
Centrum Nevolnost
Acylpyrin Krvaceni
Oscillococinum Nezabira
Homeopatika

Tab. ¢. 70 uvadi ptehled volné€ prodejnych 1€k, které respondenti odmitli uzivat

Z diivodu nezaddoucich ucinkt. Jedna se jen o piehled, z informaci se nedaji vyvozovat

Zavery.
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4.4. Nazory pacienti

17. Diky reformé zdravotnictvi a zavedeni regulacnich poplatki:

Tab. €. 71 — Uzivani 1€ka po reformé zdravotnictvi a zavedeni regulacnich poplatkt

UZivani léki po reformé zdravotnictvi a zavedeni Pocet Procentuelni

RP respondentii podil

Neplytvam s 1éky, vyzvedavam si v 1ékarn€ pouze 77 51%

ty 1éky, které skutecné potiebuji

Uzivam jiné Iéky 4 3%

Prestal/a jsem uzivat nékteré Iéky 1 1%

Ui.ivi'lr.n stélev §tejné I€ky a vyzvedavam je v 1ékarné 68 45%

stejn¢ jako diive

Graf ¢. 66 - Uzivani 1ékii po reformé zdravotnictvi a zavedeni
regulacnich poplatki

O Neplytvam s Ieky,
vyzvedavam siv lékarne
pouze ty léky, které
skutecné potiebuji

W Uzivam jiné léky

68
45%
77 O p ) .
51% Pvresta],/a ’Jsem uzivat
nekteré Ileky
1 4
1% 3% O Uzivam stale stejné léky a

vyzvedavam je v lékarné
stejné jako diive

Tab. €. 71 a graf ¢. 66 znazoriuje procentuelni zastoupeni uzivani lékt po reformé
zdravotnictvi a zavedeni regulacnich poplatki. 51 % dotazanych pacientl uziva léky,
které potiebuje a zbytecné s Iéky neplytva, 45% dotazanych pacientli vSak uziva stejné
I€ky a vyzvedava si je stejnym zpusobem jako diive.
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18. Uzivam vSechny léky predepsané lékarem

Tab. ¢. 72 — Uzivani 1ékl predepsanych Iékafem

UZivani léku piedepsanych lékaiem | Polet respondentii | Procentuelni podil
Ano, vSechny 116 77%
Ano, veétsinu 34 23%
Ano, nékteré 0 0%
Ne, zadné 0 0%

116
T7%

0%

23%

Graf ¢. 67 - Uzivani léki predepsanych lékafem

8 Ano, vSechny
B Ano, vétSinu
O Ano, nékteré
O Ne, zadné

Tab. €. 72 a graf €. 67 hodnoti uzivani 1€k predepsanych 1€karem. 77% dotazanych
pacientil uvedlo, Ze uZivaji vSechny l¢ky ptedepsane 1¢kafem. Bohuzel sou¢asti otdzky
nebyla pravidelnost uzivani, ktera by napovédéla o znalosti uzivani 1ékt a frekvenci
uzivani (napt. 1€kové prazdniny, pii potiebé atd.).

19. Léky, které mi lékar predepisuje a ja je presto neuzZivam:

Tab. ¢. 73 — Zachazeni s pfedepsanymi, neuzivanymi léky

Piedepsané neuZivané léky Pocet respondentii | Procentuelni poc

V 1ékarn€ nevyzvedavam a ani jsem diive nevyzvedaval/a 25 17%
Jsem v 1ékarné vyzvedaval/a, ale po zavedeni regulacnich

Y . 31 21%
poplatkl jiZ nevyzvedavam
Vyzvedavam i nadéle 2 1%
Uzivam vSechny léky ptredepsané Iékarem 91 60%
Neuvedeno 2 1%
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Graf €. 68 - Zachazeni s predepsanymi, neuzivanymi léky

O V kkarné nevyzvedavam a ani
jsem diive nevyzvedaval/a

Bl Jsem v lékarn¢ vyzvedaval/a,
ale po zavedeni regula¢nich
poplatktl jiz nevyzvedavam

O Vyzvedavam i nadale

1% 17%

21%
0O Uzivam vSechny léky
pfedepsané Iekafem

1%

B Neuvedeno

Tab. €. 73 a graf €. 68 dava prehled o zachazeni s predepsanymi, ale zaroveini
neuzivanymi léky. 60% respondentli uvedlo, Ze uzivaji vSechny léky pfedepsané
1ékaiem, 21% uvedlo, Ze po zavedeni regulacnich poplatkii nevyzvedavaji 1éky, které

nutn€ nepotiebuji.

20. Své 1éky si vvzvedavam a kupuji zpravidla

Tab. €. 74 — Vyzvedavani a nakupovani 1€kl
Vyzveddavani a nakupovani lékii | Pocet respondentii | Procentuelni podil

Ve stéle stejné 1ékarné 70 45%
V rlznych Iékdrnach 74 48%
Pro 1€k si posilam 11 7%
L&k dostavam od I¢kare 0 0%

0%

Léky mi zabezpecuje peCovatelka 0

76



Graf €. 69- Své 1éky si vyzvedavam a kupuji zpravidla

O Ve stale stejné 1€kamé

B Vriznych l€kdmach

O Pro 1€k siposilam

O Lék dostavam od 1ékare

% % B Léky mi zabezpecuje
pecovatelka

Tab. €. 74 a graf €. 69 hodnoti, jakym zplisobem si dotdzani pacienti vyzvedavaji 1éky.
Nejcastéji si pacienti vyzvedavaji Iéky v riznych 1ékarnach. Vhodné by bylo zjistit,
Z jakého diivodu tomu tak je.

21. Mam svého lékarnika kterému duvéruji

Tab. ¢. 75 — Duvéra v 1ékarnika

Mam svého lékarnika kterému ditvéiuji ? | PoCet respondentit | Procentuelni podil
Ano 60 40%
Ne 89 59%
Neuvedeno 1 1%

Graf ¢. 70 - Mam svého lékarnika, kterému diivéiuji

1
1%
60
40% O Ano
B Ne
89 O Neuvedeno

59%
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Tab. €. 75 a graf €. 70 hodnoti divéru v 1ékarnika, respektive, zda pacienti maji
Iékarnika, kterému diveétuji a chodi k nému napt.na konzultace. 59 % dotazanych
pacientl svého duvérného 1ékarnika nema.

22. Svému oSetirujicimu lékari

Tab. ¢. 76 — Duvéra v oSetiujiciho 1¢kare

Duivéra v oSetiujiciho lékaie | PoCet respondentii | Procentuelni podil
PIn¢ daveruji 97 64%
SpiSe davetuji 51 34%
SpiSe nedivétuji 1 1%
Neduvétuji 1 1%

Graf €. 71 - Divéra v oSetiujiciho 1ékare:

97
64%

O PIn¢ daveruji
W Spise duveétuji

O Spise nedaveruji

O Nedivéiuji

1

1 34%

Tab. €. 76 a graf ¢. 71 hodnoti divéru pacienta ke svému oSetiujicimu 1€kafti. 64 %
dotazanych pacientli pln¢ diivétuje svému oSetiujicimu I¢kari.

23. Finan¢ni spolutiast pacientii na lécich (v€etné regulacnich poplatkii) je podle
mého nazoru:

Tab. ¢. 77 — Finan¢ni spoluticast respondentli

Financni spoluucast je | Polet respondentii | Procentuelni podil
Adekvatni 56 37%
Vysoka 96 63%
Nizka 0 0%

78



Graf €. 72 - Finan¢ni spolutiast na lécich je :

0%

37%
O Adekvatni

H Vysoka
O Nizka

63%

Tab. €. 77 a graf €. 72 popisuji nazor pacientli na finan¢ni spoluacast na lécich. Pro
vétSinu dotdzanych pacientll je financni spolutcast na lécich vysokd (63% dotazanych
respondentl). Nikdo z dotdzanych nepovazuje finan¢ni spolutcast na lécich za nizkou.
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5. DISKUZE

Z vysledka databazi vyplyva postupné se zvySujici spotieba 1éCiv. Nejvice jsou
uzivana léciva ATC Klasifikace skupiny C— kardiovaskularni systém, N — nervova
soustava, A — zazivaci trakt a metabolismus, coz odpovida soucasnému zdravotnimu
stavu obyvatelstva CR. V prizkumu byla nejvice uzivana 1é¢iva ATC klasifikace C —
kardiovaskularni systém (43%), A — zazivaci trakt a metabolismus ( 11%), N — nervova
soustava (11%) a M — muskuloskeletalni systém (10%), coz souhlasi s vySe uvedenymi
informacemi.

V prizkumu odpovidalo 150 respondentti, 98 Zen a 52 muzi ve véku 20 a vice let.
Nejvice se ucastnili pacienti ve véku 71- 80 let (20%) a 51 — 60 let (18%), stiedoskolské
vzdélani s maturitou mélo 37 % respondentll. Nejvice respondentli bydlelo v okoli
Iékarny na Praze 10 ( 37%) a jednalo se zejména o zaméstnance (38%) a starobni
dtachodce (33%).

V jednotlivych skupinach ATC klasifikace byly nejvice zastoupeny nasledujici
urovné: ve skupiné A AO02- Antacida, antiulceréza, antiflatulencia 28%, Al10 -
Antidiabetika 25%, ve skupiné C C09 - Léky ovlivnujici renin — angiotenzinovy systém
25%, C10 - Prostiedky snizujici hladinu lipidd v séru 16%, ve skupiné D D07 -
Kortikosteroidy, dermatologika 60%, ve skupiné G GO03 - Sexualni hormony, 1éky
ovliviiujici genitalni systém 76%, ve skupiné H HO3 - Léky Stitné Zlazy 73%, ve skupiné
J JO1 - Antibakteridlni latky pro systémové uziti 80%, ve skupiné M MO1 -

Antirevmatika a protizanétlivé 1éky 66%, ve skupiné N NO5 - Psycholeptika 53% a ve
skupiné R R06 - Antihistaminika pro systémové uziti 43%.

VétSina pacientli uzivala 3 a vice 1€k na ptedpis a dalS§i v ramci samoléceni,
V priméru pacienti zaplatili navic za 1éky bez piedpisu mésicné do 100 K& ( 61%), 0 K¢
(23%). Za 1€ky na ptedpis mési¢né€ nejvice zaplatily Zeny ve véku 21 — 30 let (250 K¢) a
71— 80 let (100 — 150 K¢), muzi ve véku 41 — 50 let (150 K¢) a 31 — 40 let ( do 100 K¢).
Pacienti uzivali vétSinu 1éka po dobu 1 roku ¢1 vice let, vyjimku tvotily léky ze skupiny
antibiotik a néktera 1éCiva na respiracni trakt.

Za posledni mésic vétSiné respondenti predepsal 1éky jeden 1€kar (66%), za
stomatologickou péci v pruméru ro¢né zaplatili nejvice muzi ve véku 51 — 60 let (501
K¢) a zeny ve véku 41 — 50 let (534 K<), regulacni poplatky za stomatologickou péci
byly nejvyraznéjsi u muzl ve v€ku 31 — 40 let (55 K¢) a u zen 41 -50 let (49 K¢).
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Informace o voln€ prodejnych 1é¢ivech respondenti ziskali od Iékarnika (45%) a
z reklamy (20%), nejcastéji kupovanymi volné prodejnymi 1€ky byly Paralen, Ibalgin a
Celaskon. V 1ékarné si dle prizkumu vyzvedavalo jen 1éky potiebné 51% respondentd,
stejné 1éky jako pfed zavedenim regulac¢nich poplatkli uzivd 45% respondenti a 77%
znich uvadi, ze uzivaji vSechny léky predepsané lékafem. Dale bylo prizkumem
zjisténo, Ze vétSina respondentll preferuje vyzvedavani 1€ka v riiznych Iékarnach (48%),
svému oSetfujicimu lékafi plné divétuje 64% respondentli, svého 1€karnika, kterému
davetuyi ma 40% respondentll a dle nich je finan¢ni spolutcast na lécich vysoka.

Diplomova prace prokazala postupné zvySovani spotieby léki v CR a zvyseni
finan¢nich ndkladi na 1éky jak pro pacienta, tak pro resort zdravotnictvi. Za vyssi
spotiebou je nejen starnouci populace, polymorbidita, ale mnohdy i nevhodny zivotni
styl. Léky uzivaji zejména pacienti vysSiho veéku, stale Castéji se vSak vyskytuji tzv.
,clvilizacni choroby* u mladsi generace a S tim je spojena nasledna dlouhodoba terapie.

Dalsim problémem zvySovani spotteby 1€kl je moZnost nevhodné terapie, kdy 1€ky
mohou nedostatecné korigovat zdravotni stav, ktery se 1 nadéale zhorSuje a poté dochazi
K terapii nasledkl. V nékterych piipadech jsou léky uzivany zbyte¢né, stacilo by pouceni
pacienta o vhodném dennim &i dietnim rezimu. Castym jevem v dnesni dobé je
piechazeni onemocnéni U mladsi populace, coZ pro budoucnost miize mit vliv na
zvysujici se spotiebu leki.

Zakladni otazkou by mélo byt, zda jsou vsSechny uzivané léky vzhledem
k zdravotnimu stavu a ostatni farmakoterapii u konkrétniho pacienta vhodné a nezbytné
nutn¢. Takeé jakym zplisobem pacient léky uziva, zda byl poucen 1ékatem a Iekarnikem a
jaka je pravidelnost uziti. Tim by se zamezilo riziko vzniku lékovych interakci,
nevhodné farmakoterapii, nedostatecné lécbé a jejich nasledkli. Pfinosem by bylo
zavedeni systému, ktery by informoval o diagnoze a farmakoterapii dan¢ho pacienta,
umoznil by tim vyhledani nadbyte¢né ¢i nevhodné uzivanych 1é¢iv. Vhodna by byla
podpora komunikace mezi I€kafem, Iékdrnikem a pacientem, aby se podpofila
compliance pacienta, 1épe by se korigoval jeho zdravotni stav, také by se zabranilo
plytvani s Iéky.
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6. ZAVER

Tato diplomova prace Lidé a léky III je zaméFena na spotiebu 1é&iv v CR v letech
2004 — 2008 a rovnéz zobrazuje spotiebu 1é¢iv u jednotlivych populaénich skupin za
obdobi listopad — prosinec 2008 na Praze 10.

Jak dokazuji statistické udaje, dochazi k postupnému nariistu spotieby 1éCiv na
tizemi CR, tim dochazi i k naristu finanénich nakladGi na terapii nemoci. Zvyseni
spotfeby 1éCiv je  nejvice zpisobeno prodluzovanim stfedni délky zivota a
polymorbiditou. Spotieba 1éki odrazi zdravotni stav obyvatelstva, proto jsou nejvice
uzivana lé¢iva kardiovaskularniho systému, zazivaciho traktu a metabolismu, nervové
soustavy.

Priizkum pomoci anonymnich dotaznikli dokazal, Ze vétSina pacientli uziva vice nez
jeden 1€k na predpis, v priméru 3 — 5 1€kt a Ieky uZzivaji dlouhodob&. Bylo by vhodne
zjistit, zda je uZzivani skute¢né nezbytné¢ nebo zda by nebylo mozno vyuzit novéjSich
terapeutickych metod k dosaZeni stabilizovaného zdravotniho stavu pacienta s moZnosti
uzivani menSiho mnozstvi ¢kt a tim také podpofit pacientovu compliance k lecbé a
zamezit plytvani s léky.

Nejveétsi vyznam by pro snizeni spotieby 1é¢iv a pro snizeni jejich nakladi mélo
vyuzivani racionalni (iéelné) farmakoterapie, tzn. vybrat 1€k s vhodnou terapeutickou
hodnotou za pfijatelnych ekonomickych podminek pro konkrétniho pacienta a také
v mnoha ptipadech nepodcenovat nefarmakologickou terapii.

V ramci celého zdravotnického systému by mél byt podporovan spravny Zivotni
styl a zZivotni prostiedi, péce o vlastni zdravi, podpora nefarmakologickych metod a
informovanost zdravotnickych pracovnikli o novych terapeutickych postupech, které by
mohly sniZit spotiebu leki.
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Priloha €. 5 — dotaznik

Dotaznik ,,Lidé a léky*

Univerzita Karlova v Praze, Farmaceuticka fakulta v Hradci Kralové, Katedra socialni a klinické farmacie

1) Jsem 5) Jsem:
0 muz & 1 student, ucent
1 zena @ zamé&stnanec

soukromnik, podnikatel

. “1s s na matefské dovolené
3) Dosazené vzdélani:

] zékladni
] vyucen

v domacnosti

] stfedoskolské bez maturity pracujici dichodce

invalidni dichodce
nezaméstnany

[
0
[
[
] starobni diichodce
0
] stfedoskolské s maturitou -
1 vysokoskolské -
Po

6) Pocet Clenti mé domacnosti: ......

4) Nazev obce bydliste:
Pocet obyvatel obce:

7) Béhem posledniho mésice jsem uzival/a tyto 1éKy vazané na lékaisky piedpis (LP):

z Lék uzivam
Nazev 1éku 2 P s E -
< 7 S < <30 dni <1rok > 1 rok
1.
2.
3.
4.
5.
0.
7.
8.
Q.
10.
8) Za léky vazané na LP platim mésicné ......... K¢, z toho regulacni poplatky €ini
......... K¢.
9) B&hem posledniho mésice mi predepsal/o Iéky ......... 1€kat/a.
10) Za 1ékarskou péci rocné platim ......... K¢, z toho regula¢ni poplatky Cini .........
K¢.
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11) Za stomatologickou pé¢€i ro¢né platim ......... K¢, z toho regul. poplatky ¢ini

......... K¢.
12) a) Pied zavedenim regulacnich poplatkii jsem navstévoval/a 1€kate ...... X ro¢ng.
b) Po zavedeni regulacnich poplatkl navstévuji 1ékare ...... X ro¢né.

13) B€hem posledniho mésice jsem uZzival tyto volné prodejné 1éky:

2 e Lék uzivam
Nazev 1éku ° = s g :
< 2 £ < <30 dni <1lrok > 1rok
1.
2.
3.
4,
5.
6.
7.
8.
Q.
10.
14) Za 1€ky z volného prodeje mési¢né utratim ............ Ke¢.

15) Informace pro vybér volné prodejnych 1é¢iv jsem ziskal/a:
] sdm/sama
1 od lekate
1 od Iékarnika
1 od ptibuznych, ptatel, znamych
1z reklamy

16) Po zkuSenostech bych nekoupil/a tyto 1€ky:

Nazev léku Divod

A Rl Rl I
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17) Diky reformé& zdravotnictvi a zavedeni regulac¢nich poplatkd:
1 neplytvam s Iéky; vyzvedavam si v 1ékarné pouze ty 1€ky, které skute¢né potiebuji
] uzivam jiné 1éky
] pfestal/a jsem uzivat nékteré 1€ky

[ uzivam stéle stejné Iéky a vyzvedavam je v 1ékarné stejné jako diive

18) Uzivam vSechny léky predepsané Iékafem:
] ano, vSechny [] ano, nékteré
[] ano, vétSinu ] ne, zadné

Nazvy lekt, které odmitam uzivat:

19) Léky, které mi I¢kar piedepisuje a ja je piesto neuzivam:
1 v Iékarn€ nevyzvedavam a ani jsem dfiv nevyzvedaval

[ jsem v lékdrné vyzvedaval/a, ale po zavedeni regulacnich poplatk jiz
nevyzvedavam

1 vyzvedavam i nadale

] Uzivam vSechny l€ky pfedepsané 1¢kafem

20)Sve 1€ky si vyzvedavam a kupuji zpravidla:
[ ve stale stejné 1€karné
1 v riznych Iékdrnach
[ pro 1€k si posilam
[ 1€k dostdvam od I¢kare
[]

I€ky mi zabezpecuje peCovatelka

21)Mam svého lékarnika, kterému divéiugi:
Ll ano

] ne

22)Svému oSetrujicimu lékari:
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pIng dvéiuji
spise duvéiuji

spiSe neduvetuji

O o OO O

nedvéiuji
23)Financni spoluucast pacientli na lécich (véetné regulacnich poplatki) je podle mého
nazoru:

1 adekvatni

] vysoka

1 nizka
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P¥iloha & 10 — ATC Klasifikace ( vybrané skupiny) ™ Vicek Radka Daleckd a kol. - Zdklady

farmakoepidemiologie, farmakoekonomiky a farmakoinformatiky, str. 86 — skupiny A az M)

ATC KLASIFIKACE - kéd

NAZEV

A

Zazivaci trakt a metabolismus

A0l Stomatologické ptipravky

A02 Antacida, antiulcerdza, antiflatulencia
A03 Anticholinergika

A04 Antiemetika, antinauzeika

A05 Léky zluCovych cest a jater

A06 Laxancia

A07 Antidiarhoika, intestinalniantiinfektiva
A08 Ptipravky proti obezité v¢. Dietetik
A09 Digestiva v¢. Enzymt

Al10 Antidiabetika

All Vitaminy

Al2 Néhrady mineralnich prvka

Al4 Anabolika pro systémové uziti

Al6 Jiné ptipravky

B Krev a krvetvorné organy

BO1 Antitrombotika

B02 Antihemoragika

B03 Antianemika

B0O4 Hypolipidemika

BO5 Néhrady plasmy a krevni roztoky
BO6 Jiné v¢. Fibrinolytik a hyaluronidazy
C Kardiovaskularni systém

Co1 Kardiaka

C02 Antihemoragika

CO03 Diuretika

Co4 Periferni vasodilatancia

C05 Vazoprotektiva

Cco7 Beta — blokatory

Cc08 Blokatory kalciového kanalu
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C09

Léky ovlivitujici renin — angiotenzinovy systém

C10 Prostiedky snizujici hladinu lipida v séru

D Dermatologika

D01 Antimykotika k uziti v dermatologii

D02 Emolencia, protektiva

D03 Preparaty k 1é¢eni ran a fezli

D04 Antipruritika v¢. Antihistaminik, anestetik,...

D05 Antipsoriatika

D06 Antibiotika v uziti v dermatologii

DOo7 Kortikosteroidy, dermatologika

D08 Antiseptika, desinficiencia

D10 Ptipravky k 1écbé akné

D11 Jiné dermatologické ptipravky

G Urogenitalni systém a pohlavni hormony

GO01 Gynekologika, antiinfektiva, antiseptika

G02 Jina gynekologika

GO03 Sexualni hormony, léky ovliviiujici genitalni
systém

G04 Urologika

H Systémové hormonalni pripravky kromé
pohlavnich hormonii

HO1 Hormony hypofyzy a hypotalamu

HO02 Kortikosteroidy

HO3 Leéky Stitné Zlazy

HO4 Hormony pankreatu

HOS5 Homeostéaza kalcia

J Antiinfektiva pro systémové uziti

Jo1 Antibakteridlni latky pro systémové uZziti

Jo2 Antimykotika pro systémové uziti

Jo4 Tuberkulostatika kromé streptomycinu

JO5 Antivirotika pro systémové uziti

JO6 Imunitni séra a imunoglobuliny

Jo7 Vakciny
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L Antineoplastika a imunomodulatory

LO1 Cytostatika

LO2 Endokrinni terapie

LO3 Imunomodulaéni latky

LO4 Imunosupresiva

M Muskuloskeletalni systém

MO01 Antirevmatika a protizanétlivé léky

MO02 Léky proti bolestem kloubti a svalii k lokalni
aplikaci

MO03 Myorelaxancia

MO04 Antiuratika

MO05 Léciva k terapii nemoci kosti

M09 Jind 1é¢iva pro 1écbu poruch muskuloskelettdlniho
systému

N Nervova soustava

NO1 Anestetika

NO2 Analgetika

NO03 Antiepileptika

NO04 Antiparkinsonika

NO05 Psycholeptika

NO06 Psychoanaleptika

NO7 Jina 1é¢iva CNS vcetné parasympatomimetik

P Antiparazitika, insekticidy, repelenty

P01 Antiprotozoika

P02 Antihelmintika

P03 Léciva proti ektoparazitim vcetné skabicidnich

R Dychaci astroji

RO1 Nosni léciva

R0O2 Kréni 1é¢iva

RO3 Antiasmatika

RO5 Léciva pfi kasli a nachlazeni

R0O6 Antihistaminika pro systémové uziti

RO7 Jin léciva respira¢niho systému
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Smyslové organy

S01 Oftalmologika

S02 Otologika

S03 Oftalmologika a otologika

\V/ Riizné

V01 Alergeny

V03 Vsechny jiné terapeutické piipravky
V04 Diagnostika

V06 Nutri¢ni ptipravky

V07 Vsechny dalsi nelécebné ptipravky
V08 Kontrastni latky

V1l Fytofarmaka
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ABSTRAKT

LIDE A LEKY II1I.

Autor: Podhrazska B., Katedra socialni a klinické farmacie, Farmaceuticka
fakulta v Hradci Kralové, Univerzita Karlova v Praze, Ceska republika
Vedouci dilplomové prace: Praznovcova L., Katedra socilni a klinické
farmacie, Farmaceuticka fakulta v Hradci Kralové, Univerzita Karlova v Praze,
Ceska republika

Uvod: Spotieba 1é¢iv je soudasti farmakoekonomiky a umoziuje zjistovat
naklady statu vynaloZené na 1é¢bu nemoci, je ukazatelem potiteby 1€¢iv v daném
state.

Cil prace: Cilem prace bylo zjistit spotiebu 1é¢iv na uzemi Ceské republiky
v letech 2004-2008 pomoci dostupnych databazi a pomoci dotaznikti vyhodnotit
jaké 1écive pripravky jsou aktudlné predepisovany a uzivany pacienty.
Metodika: Nahodné bylo vybrano 150 pacientt ( 98 zen a 52 muzu, veék 23 a
vice let), kteti pisli do 1ékarny s Iékarskym predpisem. Pacienti anonymné
vyplnili dotaznik tykajici se zakladnich osobnich udaji, 1€€iv na ptedpis, léciv
na volny prodej, regulac¢nich poplatki a doplatka.

Vysledky: Nejvice jsou uzivana Ié¢iva skupiny C — kardiovaskularni systém
(43%), A — zaZivaci trakt a metabolismus ( 11%), N — nervova soustava (11%) a
M — muskuloskeletalni systém (10%). Pacienti mési¢né zaplati za 1¢ky bez
piedpisu do 100 K¢ (61% respondentil).

Zavér: Spotieba 1€¢iv ma v poslednich letech vzristajici tendenci. NejveEtsi
zastoupeni v piedepisovanych lécich maji skupiny C, N a A ATC klasifikace.

97



ABSTRACT

DRUGS AND PEOPLE II1.

Author: Podhrazska B., Department of social and clinical pharmacy, the
Faculty of Pharmacy in Hradec Kralové, Charles University in Prague, Czech
republic

Leader: Praznovcova L., Department of social and clinical pharmacy, the
Faculty of Pharmacy in Hradec Kralové, Charles University in Prague, Czech
republic

Introduction: Consumption of drugs is part of the pharmacoeconomics and
makes it possible to measure the costs incurred by the state on illness and is an
indicator of the necessity of drugs in any state.

Aim of thesis: The Aim of thesis was to determine the consuption of the drugs
in the Czech republic in the years 2004-2008 using available databases and
questionnaires to avaluate how medicines are currently prescribed and used by
patients.

Method: 150 patiens were selected on random (98 women and 52 men, age 23
and over), who came to the pharmacy with prescription. Patients completed an
anonymous questionnaire concerning personal data, prescription drugs, OTC
drugs, regulatory fees and supplements.

Results: The most of drugs are used in group C — cardiovascular system (43%),
A — alimentary system and metabolism ( 11%), N — nervous system(11%) and M
— musculosceletal system (10%). Patiens pay for OTC drugs monthly about 100
CZK (61% respondents).

Deduction: Consumption of drugs has a growing trend in the recent years. The

largest representation in the prescription drugs are in Group C, N and A ATC
classification.
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