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Pismo uredni$tvu/Letter to the editor

PREDPISOVAN]JE ZDRAVIL V LETU 2003

Jurij Frirst

Oddelek za zdravila, Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije, Miklosic¢eva 24, 1507 Ljubljana

V letu 2003 je prislo do pomembnih sprememb na podroc¢ju
zdravil. Uvedena sta bila dva mehanizma za obvladovanje iz-
datkov, ki se smiselno dopolnjujeta. Ministrstvo za zdravje je
pooblastilo lekarniske farmacevte za generi¢cno zamenjavo
zdravil. Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije (ZZZS)
pa je v novembru uvedel najvisjo priznano vrednost (NPV)
za skupine medsebojno zamenljivih zdravil (MZZ). NPV po-
meni cenovno raven, do katere krije obvezno zdravstveno
zavarovanje skupino zdravil delno ali v celoti glede na razvr-
stitev in zakon. Mehanizem je podoben sistemu referen¢nih
cen, ki je v Evropi ze dobro uveljavljen. Do maja 2004 aktual-
ni seznam MZZ z NPV vsebuje 26 skupin zdravil s 148 oblika-
mi. Zajetih je veliko stroskovno najpomembnejsih zdravil, saj
predstavlja celoten nabor 24% celotne vrednosti ambulantno
predpisanih zdravil na recepte oz. 25% izdatkov obveznega
zdravstvenega zavarovanja (OZZ). Za natan¢nejso oceno in
dolgoroc¢ne napovedi je Se prezgodaj. Kljub temu pa so prvi
rezultati ugodni. Kazejo, da se je poraba MZZ z NPV, merjena
v definiranih dnevnih odmerkih (DDD), povecala za 17%, nji-
hova vrednost pa za 13%. Poraba vseh ostalih zdravil se je
povecala za 3%, izdatki zanje pa za 11%.

Razpr. 1. Podatki o zdravilih, predpisanih na recept v letih 2003 in 2002 z ustrez-
nimi indeksi 2003/2002. * Stanje prebivalcev na dan 30. 6. 2003 oz. 30. 6. 2002.
** Vrednost obveznega in prostovoljnih zavarovanj ter samoplacniskih receptou.
*** Vrednost zdravil in lekarniske dejavnosti. Vir: ZZZS, podatki iz baze receptou.

14,8%). Ob osemodstotnem zvisanju Stevila receptov za zdra-
vila s pozitivne in vimesne liste so izdatki obveznega zavaro-
vanja porasli nominalno za 12,3%, realno pa za 6,4%. Ta rast je
visja kot v prejSnjem letu (4,1%), vendar nizja od povprecja
zadnjega 5-letnega obdobja, ki je znasalo 6,8%. Celotni izdat-
ki (obvezno in prostovoljni zavarovanji) za zdravila s pozitiv-
ne in vmesne liste so znasali 84,1 milijarde SIT, za vsa zdravila
na recepte, vklju¢no z belimi pa 85,9 milijarde SIT. Celotni
izdatki za izvenbolni$ni¢na zdravila (zeleni in beli recepti, sa-
moplacniska, t. i. OTC zdravila) se verjetno ze priblizujejo 100
milijardam SIT. Delez lekarniske dejavnosti za zdravila na re-
cept v izdatkih OZZ znasa 9,8%.

Poraba vseh na recepte predpisanih zdravil, merjena v DDD,
je narasla za 6,0% (2002: 5,3%). Razpredelnica 2 kaze prvih 50
zdravil z zas¢itenimi imeni, razpredelnica 3 pa najpogosteje
predpisane uc¢inkovine. Skupna vrednost prvih 50 uc¢inkovin
je bila 50,3 milijarde oz. 59% vrednosti vseh zdravil. Kar 14
uc¢inkovin ima indeks DDD prek 120 (2002: 15 uc¢inkovin),
med njimi dosega vecina tako visoko rast ze vec let zapored
(npr. atorvastatin, klopidogrel, perindopril, alendronat, ome-
prazol, ramipril, salmeterol s flutikazonom, hormonski pero-
ralni kontraceptiv etinilestradiol z ge-
stodenom in risperidon). Simvastatin
ohranja prvo mesto po vrednosti, med
prvih 10 sta prvi¢ prisla atorvastatin in
klopidogrel. Med njimi ($e vedno) osta-
ja povsem nerazumno amoksicilin s kla-

Leto 2002 2003 Indeks03/02  vulansko kislino. V nadaljevanju sledi
Stevilo zdravil za ambulantno predpisovanje obra\Cr}aV%l po terap thSklh skupmah,
(Stevilo ucinkovin) 2.102(599) 1.785 (638) 85(107)  razvrs¢enih po vrednosti. Skupine ne
Stevilo zdravil na pozitivni listi (Stevilo ucinkovin) 1.036 (356) 1.156 (363) 112 (102) sovpadajo povsem s klasifikacijo ATC
Stevilo zdravil na vmesni listi (Stevilo uc¢inkovin) 248 (118) 277 (111) 112 (94) npr. antikoaculaciiska zdravila so ob-
Skupno Stevilo predpisanih receptov 13.060.930 14.035.514 107 ( pr. j 8 d 11 di kul L.
Stevilo receptov s pozitivne liste (delez v %) 10.099.451 (77)  10.839.163 (77) 107~ favhavana med xardiovaskuarnimi
Stevilo receptov z vmesne liste (delez v %) 2312389 (18)  2.589.258 (18) 112 zdravili, eprav sodijo v drugo skupino
Stevilo receptov z negativne liste (delez v %) 649.090 (5) 607.039 (4) 94 ATC). Pri posameznih zdravilih ali sku-
Stevilo receptov na prebivalca® 0,5 7,0 107 pinah zdravil so vrednosti izraZene v
Stevilo pakiranj na prebivalca* 16,7 16,5 99 SIT. i . iliionih ali miliiardah
Stevilo pakiranj na recept 2,6 2,3 92 ) ln. s1c¢r V.le }]OHI all milyjardan,
Vsa zdravila na recept** (v 1000 SIT) 77.079.019 85.921.603 111 zviSanje ali zniZanje porabe v DDD gle-
Izdatki obveznega zavarovanja za zdravila*** (v 1000 SIT) 51.650.593 58.009.244 111 de nal. 2002 pa ]'e prikazano v odstot-
Izdatki obveznega zavarovanja za zdravila na prebivalca* 25.881 29.051 112 kih (%)
Izdatki za vsa zdravila na recept na prebivalca® 38.622 43.030 111 ’
Povprec¢na vrednost rp (SIT) - P lista 5.739 5.928 103 . . .
_Vlista 7.531 7.679 102 Poraba kardiovaskularnih zdravilje na-
- nerazvri¢ena zdravila 2558 2.837 111 rasla za 9%, njihova vrednost znasa 26,7
Magistralna zdravila (v 1000 SIT)** 1.342.083 1.442.853 108 it : X : P
Delez prebivalcev, ki so prejeli vsaj 1 recept (%) 71 72 102 milijarde. Finan¢no najpomembne;jsa

V razpredelnici 1 so navedeni podatki o predpisovanju zdra-
vil in izdatkih zanje. Upostevani so zeleni in beli recepti ter
narocilnice, ki gredo neposredno v breme obveznega zava-
rovanja (npr. metadon). Odhodki obveznega zavarovanja za
zdravila in lekarnisko dejavnost so znasali 58 milijard tolar-
jev, kar predstavlja 17,7% odhodkov za zdravstvene dejavno-
sti. Ce upostevamo vse izdatke ZZZS (tudi nadomestila odsot-
nosti, delo ZZZS itd.), znasa delez za zdravila in lekarnisko
dejavnost 15,4%. Porast glede na prejsnje leto je z 0,5 odstot-
ne tocke pomemben (ustrezajoca deleza v 1. 2002: 17,2% oz.

skupinaso zdravila z delovanjem na re-
nin-angiotenzinski sistem (RAS). Vre-
dnost zaviralcev angiotenzinske konvertaze s kombinacijami
je bila 8,6 milijarde (+11%), sartanov 3,0 milijarde (+16%, kar
je pol nizja rast kot v 1. 2002). Enalapril je skupaj s kombinaci-
jami z diuretiki narasel za 4% in tako ostaja druga vodilna ucin-
kovina. Mo¢no naras¢ajo fozinopril (+98%, 195 milijonov), pe-
rindopril (+51%, 659 milijonov) in ramipril (+29%, 1,3 milijar-
de). Sartani predstavljajo 16% DDD in 26% vrednosti zdravil z
delovanjem na RAS. Med sartani prepricljivo vodi losartan
(skupajs kombinacijami 2,0 milijarde, +11%), mo¢no pa nara-
§¢ajo tudi telmisartan (331 milijonov, +52%), irbesartan (410
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Razpr. 2. Razvrstitev zdravil po vrednosti v I. 2003 z ustreza-
Jocimi indeksi glede na I. 2002.

Razpr. 3. Razvrstitev ucinkovin po vrednosti in stevilu DDD v
I. 2003 z ustrezajocimi indeksi glede na l. 2002.

Mesto Mesto . Vrednost Indeks
2003 2002 Zdravilo (mio. SIT)  03/02
1 2 ULTOP kaps 14 x 20 mg 1.985,5 109
2 5 FOSAMAX enkrat tedensko tbl 4 x 70 mg 1.717,1 176
3 3 PLAVIX thl 28 x 75 mg 1.348,0 126
4 1 SINVACOR 20 tb] 20 x 20 mg 1.298,6 69
5 4 AMOKSIKLAV 2 x tbl 10 x 1000 mg 1.060,9 107
6 8 RANITAL tbl 20 x 150 mg 932,6 99
7 7 COZAAR tbl 28 x 50 mg 899,0 96
8 11 PROSTIDE tb] 28 x 5 mg 8654 113
9 10 VASILIP tbl 28 x 20 mg 852,8 166
10 9 AMLOPIN tbl 30 x 10 mg 807,2 179
11 15 ZYPREXA tbl 28 x 10 mg 793.9 114
12 13 CIPRAMIL thl 28 x 20 mg 7524 107
13 24 TRITACE tbl 28 x 5 mg 751,9 140
14 6 SINVACOR FORTE tbl 28 x 40 mg 7259 76
15 14 HYZAAR tbl 28 x 7228 103
16 20 NAKLOFEN DUO kaps 20 x 75 mg 709,7 109
17 36 PREXANIL tbl 30 x 4 mg 659,3 153
18 17 AMLOPIN tbl 30 x 5 mg 652,7 174
19 21 ANATON tbl 20 x 650,3 108
20 22 BERODUAL aerosol 598,3 102
21 29 OLIVIN thl 90 x 10 mg 554,4 119
22 27 ZYPREXA thl 28 x 5 mg 551,0 114
23 32 BETAFERON inj 15 x 544,0 122
24 37 OLIVIN thl 90 x 20 mg 528,5 129
25 28 NITRO-DUR 0,4 mg/h obliz 28 x 497,8 105
26 31 TONOCARDIN tbl 20 x 4 mg 482,6 104
27 16 SINVACOR tbl 20 x 10 mg 481,5 70
28 34 SUMAMED tbl 3 x 500 mg 4774 109
29 123 TERTENSIF SR tbl 30 x 1,5 mg 466,1 308
30 41 SERETIDE DISKUS 50,250 prasek 60 x 461,1 120
31 30 SINGULAIR tbl 28 x 10 mg 446,5 96
32 33 SORTIS tbl 30 x 20 mg 440,1 99
33 39 MIXTARD 30 NOVOLET inj 5 x 439,9 113
34 49 SERETIDE DISKUS 50/500 prasek 60 x 436,5 128
35 54 OMNIC kaps 30 x 0,4 mg 430,1 143
36 244 ENAP tb1 90 x 10 mg 4278 593
37 18 ENAP H thl 20 x 414,7 61
38 52 TRITACE tbl 28 x 2,5 mg 406,6 126
39 44 BLOXAN tbl 30 x 100 mg 405,5 111
40 12 ENAP tbl 20 x 10 mg 405,4 53
41 19 MIACALCIC 200 prsilo za nos 398,1 59
42 46 SANVAL th] 20 x 10 mg 395,1 109
43 53 LEKADOL tbl 20 x 500 mg 394,8 125
44 63 EPREX inj 6 x10.000 1. E./1ml 394,2 155
45 247 ENAP tb1 90 x 20 mg 391,6 551
46 35 ZOLOFT 28 x 50 mg 389,9 90
47 25 ORTANOL kaps 14 x 20 mg 389,7 75
48 47 NITRO-DUR 0,2 mg/h obliz 28 x 353,2 101
49 51 KORNAM tbl 20 x 5 mg 3422 105
50 43 TRAMAL RETARD 30 x 100 mg 339,1 91
Skupai 31.870 98

milijonov, +22%) in ostali. Statini (6,8 milijarde) so po porabi
porasli za 18% (2001: +46%, 2002: +35%), po vrednosti pa za
8%, kar je nedvomno posledica uvedbe MZZ z NPV. Delez
simvastatina (4,6 milijarde, +2%) v porabi statinov je 66%, de-
leZ atorvastatina (1,6 milijarde) pa 28%. Fluvastatin (258 mili-
jonov, -2%) in lovastatin (269 milijonov, -25%) imata zelo skro-
men delez porabe (3% oz. 2%). Rast atorvastatina (+100%!) je
najvisja med ekonomsko pomembnimi zdravili. Raba fibra-
tov (96 milijonov, +4%) je nekoliko visja, fenofibrat (60 mili-
jonov, +7%) pa pogosteje predpisovan kot gemfibrozil (36
milijonov, -3%). Poraba kalcijevih antagonistov (2,5 milijar-
de) se je zvisala za 3%. Med njimi vodi amlodipin (1,5 milijar-
de, +5%), moc¢no paje narasel lacidipin (119 milijonov, +83%).
Nifedipin ostaja na enaki ravni (462 milijonov), verapamil pa
upada (167 milijonov, -7%). Med perifernimi antagonisti alfa
adrenergic¢nih receptorjev (2,0 milijarde, +10%) izstopata le
doksazosin (959 milijonov, +4%) in terazosin (598 milijonov,
+8%). Tudi predpisovanje blokatorjev beta receptorjev (1,3
milijarde, +11%) se je povecalo, zlasti na racun karvedilola (338
milijonov, +51%) in bisoprolola (233 milijonov, +37%), §e ve-

Mesto Mesto Nelastnisko ime Vrednost  Indeks S[Wﬂl; Indeks
2003 2002 N (mio. SIT) vrednosti . DDD
(mio.)
1 1 simvastatin 4.601 97 27,5 102
2 2 enalapril 4.039 100 55,8 104
3 3 omeprazol 3.109 122 10,4 124
4 8 alendronat 1.766 131 6,8 131
5 17 atorvastatin 1.639 176 11,9 200
6 4 amoksicilin s klavulansko k. 1.612 101 3,0 96
7 6 enalapril in hidroklorotiazid 1.545 103 14,4 104
8 5 amlodipin 1.493 97 16,4 105
9 9 olanzapin 1.351 114 1,3 111
10 11 klopidogrel 1.348 126 3,2 123
11 7 ranitidin 1.330 96 7,5 89
12 15 ramipril 1.327 130 15,3 129
13 10 losartan 1.192 110 7,2 111
14 18 salmeterol in flutikazon 1.119 135 2,8 136
15 13 diklofenak 1.111 106 16,5 102
16 12 tramadol 1.103 103 35 103
17 14 gliceriltrinitrat 1.070 104 8,3 98
18 16 doksazosin 995 105 6,5 104
19 19 finasterid 865 113 38 112
20 26 risperidon 823 129 0,9 122
21 20 insulini, dvofazni 805 109 43 111
22 22 losartan in hidroklorotiazid 781 111 4,7 111
23 31 eritropoetin beta 758 137 0,3 142
24 21 citalopram 752 107 45 106
25 28 sertralin 719 119 4,3 120
26 24 azitromicin 710 106 0,9 103
27 40 perindopril 659 153 46 151
28 44 etinilestradiol in gestoden 649 156 14,7 136
29 27 fenoterol in ipratropij 622 102 9,7 100
30 29 naproksen 606 100 6,4 101
31 32 fenoksimetilpenicilin 602 113 1,9 110
32 36 terazosin 598 119 28 108
33 25 flutikazon (inhalacijski) 580 89 29 89
34 34 zolpidem 577 109 6,6 106
35 30 somatropin 568 96 0,1 93
36 57 indapamid 545 167 54 131
37 38 interferon beta-1b 544 122 0,1 143
38 42 paracetamol 521 124 2,7 113
39 33 montelukast 505 95 1,6 96
40 41 klaritromicin 491 114 1,0 113
41 35 loratadin 470 89 6,7 91
42 39 nifedipin 462 106 6,6 100
43 37 ciprofloksacin 444 95 0,4 94
44 43 mesalazin 435 105 1,1 109
45 46 acetilsalicilna k.
(antiagregacijska t.) 434 112 25,0 110
46 62 tamsulozin 430 143 2,2 139
47 51 amoksicilin 416 120 23 117
48 66 interferon beta-1a 407 145 0,1 167
49 48 metoprolol 406 111 7,4 105
50 23 kalcitonin 403 60 0,4 59

dno pa je najpomembnejsi metoprolol (405 milijonov, +5%).
Pindolol s klopamidom (174 milijonov, -5%) in atenolol (110
milijonov, -2%) upadata. Raba organskih nitratov (1,3 milijar-
de, -2%) je nekoliko nizja. Delez transdermalnih pripravkov
je znova porasel in znasa Ze 76% vrednosti. Glede na vsaj pet-
krat visjo ceno zdravljenja pomeni tako visok delez oblizev
neracionalnost. Raba»antihipertenzivnih« tiazidnih diuretikov
(550 milijonov) je narasla za tretjino, vendar predvsem na ra-
¢un indapamida (545 milijonov). Mnogo cenejsi klortalidon,
ki je v ZDA sam ali v kombinaciji antihipertenzivov izbire za
zdravljenje vecine bolnikov z nezapleteno hipertenzijo, osta-
ja v Sloveniji povsem prezrt (1). Raba diuretikov zanke (263
milijonov) ostaja na enaki ravni, raba spironolaktona (202 mi-
lijona) pa se je zvisala za 10%. Predpisovanje pentoksifilina se
je znizalo za 28%, vendar porabimo zanj Se vedno 309 milijo-
nov. Prav tako upada raba glikozidov digitalisa (133 milijo-
nov, -8%). Med antiaritmiki sta finan¢no pomembna le dva,
amiodaron (182 milijonov, +2%) in propafenon (163 milijo-
nov, +2%). Za Cetrtino pa se je zvisala tudi raba sotalola (35
milijonov), kar je ob padcu pred tem za 22%, nenavadno. Ra-
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ba antiagregacijskih zdravil (2,1 milijarde) se je zvisala za 10%.
Predpisovanje klopidogrela (1,3 milijarde) je naraslo za 23%
in je med ucinkovinami po vrednosti ze na desetem mestu,
med zas¢itenimi imeni pa ostaja na tretjem. Po porabi klopi-
dogrela na prebivalca smo med vodilnimi drzavami na svetu.
Da ga je mogoce predpisovati racionalneje, imamo zgled
npr. na Norveskem, kjer ga prejema 1,3% bolnikov, ki so na
antiagregacijskem zdravljenju, v Sloveniji pa 9,6% (podatek
za 1. 2002) (2). Predpisovanje klopidogrela v Angliji je omeje-
no le za bolnike z alergijo na aspirin (po povzrocitvi angi-
oedema ali bronhospazma) (3). V primeru Zelod¢nih tezav,
kjer se v Sloveniji zlahka odlo¢imo za prehod na klopidogrel,
je za preprecevanje krvavitev in drugih zapletov racionalne-
je aspirinu dodati zaviralec protonske ¢rpalke. Zaradi 35-
kratne razlike v ceni zdravljenja je nedvomno presiroko pred-
pisovanje klopidogrela glede na nase finan¢ne zmogljivosti
izziv tako za stroko kot za ZZZS. Poraba tiklopidina (266
milijonov) je upadla za 13%. Med antitromboti¢nimi zdravili
je poraba antagonistov vitamina K (184 milijonov) visja za
12%, poraba heparinov (414 milijonov) pa nenehno strmo
narasca (+51%).

Pri psihiatricnih zdravilih (8,6 milijarde SIT) se nadaljuje ten-
denca zadnjih let. Med antipsihotiki (2,9 milijarde, +8%) nara-
§Ca raba atipi¢nih, zlasti olanzapina (1,4 milijarde, +11%), ri-
speridona (823 milijonov, +22%) in kvetiapina (55 milijonov,
+151%). Po drugi strani se raba klasi¢nih antipsihotikov (325
milijonov, -3%) komajda zmanjsuje. Pomemben delez pred-
stavljajo tudi depojski pripravki antipsihotikov, glede naDDD
kar 24%. Njihova poraba sicer poc¢asi upada. Flufenazin pred-
stavlja 73% njihove skupne porabe, cuklopentiksol 13%, ha-
loperidol 12% in flupentiksol 3%. Pricakovali bi ve¢ji padec
antiholinergikov (81 milijonov, -5%), katerih poraba je v Slo-
veniji mnogo visja kot v skandinavskih drzavah (Norveska ga
npr. porabi na prebivalca le eno dvajsetino, Finska eno tretji-
no slovenske porabe!) (4, 5). Poraba litija ostaja kljub moc-
nim dokazom ucinkovitosti tako na podrocju zdravljenja bi-
polarnih motenj kot na podroc¢ju zdravljenja depresivnih mo-
tenj (potenciranje delovanja antidepresivov) nizka, tako re-
ko¢ simboli¢na in stabilna (10 milijonov, +1%)(6). Nadome-
$¢ajo ga antiepileptiki, vse pogosteje lamotrigin, ki je mnogo
(glede na samo ceno zdravil 15-krat) drazji. Med antidepresi-
vi (2,8 milijarde, + 19%) so v ospredju selektivni zaviralci pri-
vzema serotonina (2,2 milijarde, +21%), zlasti citalopram (752
milijonov, +6%), sertralin (719 milijonov, +20%) in paroksetin
(261 milijonov, +167%). Raba fluoksetina je upadla (325 mili-
jonov, -10%). Med ostalimi antidepresivi moc¢no narasc¢a ven-
lafaksin (199 milijonov, +632%), reboksetin (42 milijonov,
-25%) pa je presenetljivo upadel. Anksiolitiki (1,1 milijarde,
-4%) so upadli, verjetno jih nadomescajo hipnotiki, kar je si-
cer smiselno, saj se v Sloveniji predpisujejo anksiolitiki tudi v
veliki meri za nespecnost. Le raba lorazepama se je minimal-
no zvisala (102 milijona, +1%), vendar verjetno zaradi tezav
pri zagotavljanju enomiligramskih oblik. Najbolj se je znizala
poraba medazepama (30 milijonov, -14%), manj pa poraba
alprazolama (325 milijonov, -2%), bromazepama (322 milijo-
nov, -5%) in diazepama (186 milijonov, -8%). Zal pa ostaja
poraba anksiolitikov v Sloveniji previsoka, npr. kar 60% visja
kot na Svedskem (7). Med hipnotiki (873 milijonov, +2%) ze
vec let naras¢a zolpidem (577 milijonov, +6%), nekoliko mi-
dazolam (108 milijonov, +1%), poraba ostalih je padla. Porast
zdravil za zdravljenje demence je nizji kot v prej$njem letu
(2003: 553 milijonov, +23%; 2002: +44%). Prevladuje donepe-
zil (306 milijonov, +9%), sledita galantamin in rivastigmin. Iz-
datki za metadon so se zvisali za 12% na 639 milijonov. Raba
naltreksona se je ponovno znizala (23 milijonov, -19%), prav
tako tudi disulfirama za 14%. Podatki o medikamentnem
zdravljenju bolezni odvisnosti ne kazejo tendenc, ki bi jih pri-
cakovali.

Na podrocju gastroenterologije (6,3 milijarde) so v ospredju
zdravila za preprecevanje in zdravljenje ulkusne bolezni. Za-
viralci protonske ¢rpalke (3,6 milijarde) so podobno kot 1. 2002
porasli za 31%. Omeprazol vodi (3,1 milijarde, +24%), sledita
pantoprazol (310 milijonov, +19%) in novi esomeprazol (139
milijonov). H2 antagonisti (1,4 milijarde, -5%) so nekoliko upa-
dli, vendar skromno glede na visok porast zaviralcev proton-
ske ¢rpalke. Ker so cenovno, ob mnogo nizji u¢inkovitosti,
skorajda na ravni zaviralcev protonske ¢rpalke, se postavlja
vprasanje njihovega javnozdravstvenega pomena. Indikacije
zanje so namre¢ zozene predvsem na dispepti¢ne tezave in
izjemoma na blazje oblike ulkusne in refluksne bolezni. Raba
propulzivov (126 milijonov) vztrajno upada (-11%), zlasti na
racun cisaprida. Predpisovanje derivatov aminosalicilne kisli-
ne (470 milijonov) je poraslo za 9%, mesalazin (435 milijo-
nov) predstavlja 93% porabe. Tudi odvajala (190 milijonov,
+3%) so pomembna skupina, med njimi se najvec¢ uporablja
laktuloza (135 milijonov, +8%). Raba zaviralcev teka je zelo
upadla (66 milijonov, -40%). Sibutramin in orlistat imata po-
dobna deleza.

Na podrodju protimikrobnih zdravil (6,3 milijarde) belezimo
pomembne spremembe. Raba zdravil za zdravljenje sistem-
skih bakterijskih okuzb (5,2 milijarde) se je po treh zapore-
dnih letih znizevanja zopet dvignila za 3%. Po upadu makro-
lidov (1,3 milijarde) za 10% je prislo do ponovnega dviga za
6%, in sicer zlasti klaritromicina (490 milijonov, +13%) in
azitromicina (710 milijonov, +3%). S primarne ravni dobiva-
mo signale, da gastroenterologi svetujejo zdravljenje H. pylo-
ri tudi pri bolnikih z dispepsijo, kjer kljub izkoreninjenju ni
pricakovati klinicnega izboljsanja. Tega seveda ni mogoce
posplosevati, vendar s stalis¢a razumne rabe antibiotikov in
omejenih finan¢nih virov ni sprejemljivo. Izjemno ugodno je
17-odstotno zniZanje rabe kinolonov (617 milijonov), med
katerimi je za 4% porasel le moksifloksacin (59 milijonov).
Finan¢no najpomembnejsa ciprofloksacin (444 milijonov,
-6%) in norfloksacin (88 milijonov, -22%) sta upadla.
Dvig porabe sulfametoksazola s trimetoprimom (156 milijo-
nov, +5%) je ob padcu kinolonov razumljiv. Med betalaktami
je najugodnejse 4-odstotno znizanje rabe amoksicilina s kla-
vulansko kislino (1,6 milijarde). Ob tem je prislo do vecje
porabe peroralnega penicilina (602 milijona, +10%), amoksi-
cilina (419 milijonov, +17%) in antistafilokoknega kloksacili-
na (95 milijonov, +14%). Nekoliko so narasli tudi cefalospori-
ni (332 milijonov, +2%), kjer sta cefaklor (160 milijonov,
-12%) in ceftibuten (60 milijonov, -6%) upadla. Izjemen po-
rast cefuroksima (83 milijonov, +51%!) je zaskrbljujoc, saj
kaze na uspesnost marketinskih prizadevanj. Strokovnega
razloga za tak$no rast namre¢ ni. Primerjave z referen¢nimi
drzavami severne Evrope, zlasti Danske, kjer npr. cefalospo-
rinov ambulantno sploh ne predpisujejo, kazejo Se vedno
bistveno preobsezno predpisovanje Sirokospektralnih anti-
biotikov. Primerjave po Sloveniji kazejo, da obstajajo izje-
mno visoke razlike med regijami. Poraba antibiotikov je v
mariborski zdravstveni regiji kar 64% visja kot v novogoriski.
Zglede lahko torej najdemo tudi v Sloveniji. Raba sistemskih
antimikotikov (603 milijone) izjemno raste zlasti na racun
terbinafina (315 milijonov, +37%). Raba ostalih ucinkovin
pada: itrakonazol (362 milijonov, -5%), flukonazol (237 mili-
jonov, -6%). Vrednost zdravil za zdravljenje hepatitisa C
(peginterferon in ribavirin) znasa 134 milijonov. Zdravila za
sistemsko zdravljenje drugih virusnih okuzb (441 milijo-
nov) so porasla za 34%. Med njimi so finan¢no najpomemb-
nejsi valaciklovir (174 milijonov, +19%) in zdravila za zdrav-
ljenje HIV (zaviralci proteinaz: 38 milijonov, +130%, zaviralci
reverzne transkriptaze: 83 milijonov, +34%, efavirenz: 47 mi-
lijonov, +12%). Med zdravili za zdravljenje parazitov (68 mili-
jonov, -3%) je najvisja raba metronidazola (47 milijonov,
-3%).
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Na podrodju bolezni dihal (5,3 milijarde) je ostala poraba ena-
ka, vrednost celotne skupine pa se je ob pomembnih struk-
turnih premikih zvisala za 10%. Med glukokortikoidi za zdrav-
ljenje nosne sluznice (373 milijonov, -1%) sta najpogosteje
predpisovana mometazon (234 milijonov, +2%) in flutikazon
(85 milijonov, 0%). Poraba vseh antiastmatikov (3,7 milijar-
de) ostaja na enaki ravni, vrednost pa se je zvisala za 12%.
Raba inhalacijskih bronhoselektivnih agonistov beta-2 adre-
nergi¢nih receptorjev (295 milijonov, -15%) je upadla, med
njimi zlasti salmeterola (160 milijonov, -19%). Salbutamol (123
milijonov) ostaja na enaki ravni. Prav tako se je znizala raba
inhalacijskih glukokortikoidov (778 milijonov, -13%) flutika-
zona (579 milijonov, -11%) in budezonida (181 milijonov,
-14%). Obenem je prislo do visokega porasta dveh kombini-
ranih pripravkov, in sicer salmeterola s flutikazonom (1,1 mi-
lijarde, +36%) in novega formeterola z budezonidom (124 mi-
lijonov). Fenoterol z ipratropijevim bromidom (622 milijonov)
ostaja na enaki ravni. Antiholinergik tiotropijev bromid je v
prvem letu moc¢no narasel (110 milijonov SIT). Raba ksanti-
nov (129 milijonov, -6%) upada. Prav tako je prislo do blage-
ga upada antagonistov levkotrienskih receptorjev (509 mili-
jonov, -3%). Antitusiki (102 milijona, +4%) so kljub omejitvi
predpisovanja na otroke financ¢no Se zelo pomembna skupi-
na. Med sistemskimi antihistaminiki (949 milijonov, +2%) se
zelo hitro uvaja novi desloratadin (64 milijonov), prav tako je
mocno narasel cetirizin (209 milijonov, +23%). Med ostalimi
se je znizala raba loratadina (470 milijonov, -9%) in feksofe-
nadina (143 milijonov, -2%).

Zdravljenje diabetesa (3,5 milijarde SIT, +9%) gre v smeri
intenzivnejse rabe insulinov (+12%) glede na peroralna zdra-
vila (+7%). Vrednost obeh skupin je enaka (1,7 milijarde).
Med insulini se je moc¢no uveljavil novi dolgodelujoci insulin
glargin (75 milijonov SIT, vendar v tej Stevilki niso zajeti
bolniki, ki so ga sprva kupovali v tujini). Narasca tudi raba
ultrakratko delujocih insulinov (+15%) in njihovih mesanic
(+11%). Ob 20-odstotni rasti rabe metformina je prislo po
prehodnem zniZanju rabe derivatov se¢nine v 1. 2002 do po-
novnega dviga za 4%. Glimepirid (+22%) je porasel, gliben-
klamid (-13%) upadel. Raba repaglinida se je rahlo zvisala
(168 milijonov, +4%). Le neznatno je nizje predpisovanje
akarboze (-2%).

Vrednost zdravil za zdravljenje osteoporoze znasa 3,0 milijar-
de. Med bisfosfonati ima alendronat (1,8 milijarde, +31%) ze
98-odstotni delez. Kalcitonin (404 milijone, -41%) je moc¢no
upadel, verjetno kot posledica uveljavljanja nacionalnih smer-
nic in izvajanja nadzorov predpisovanja, kjer je bila osteopo-
roza ena od prednosti. Med analogi vit. D je raba kalcitriola
(182 milijonov) nerazumno narasla za 28%, raba alfakalcidola
(166 milijonov) pa padla za 34%. Nadomescanje obeh analo-
gov z mnogo cenejsim holekalciferolom (35 milijonov,
+110%), ki je vitamin D izbire, poteka prepocasi oz. kaze, da
prihaja le do sprememb trznega deleza med enim in drugim
analogom, kar ni razumno. Poraba raloksifena se je potrojila
(143 milijonov, +209%). Angleski National Institute for Clini-
cal Excellence je pripravil dokument za strokovno razpravo o
pristopih k preprec¢evanju in zdravljenju osteoporoze, v kate-
rem so na osnovi farmakoekonomskih izracunov predstav-
ljena strozja merila za uvedbo zdravil v breme javnih sredstev
(8). Analize kazejo, da je stroskovna ucinkovitost primarne
preventive z zdravili na podrocju osteoporoze zelo neugo-
dna.

V zdravljenju (1ajsanju) bolecine se vedno podcenjujemo ucin-
kovitost paracetamola (521 milijonov, +13%, to je po oceni
polovica skupne prodaje), raba nesteroidnih protivnetnih
zdravil (2,9 milijarde, 1% visja poraba ob 8% visjih izdatkih -
koksibi!) paje previsoka. Imamo sorazmerno nizko rabo opi-

oidov (1,6 milijarde, +6%). Med slednjimi je cenovno najpo-
membnejsi tramadol (1,1 milijarde, +3%), sledita transdermalni
fentanil (345 milijonov, +7%) in morfin (78 milijonov, +84%).
Raba koksibov je zelo porasla (182 milijonov, +242%), moc-
no prevladuje rofekoksib (162 milijonov). Med ostalimi ne-
steroidnimi protivnetnimi zdravili vodi po vrednosti diklofe-
nak (1,1 milijarde, +2%), sledijo naproksen (606 milijonov,
+1%), ketoprofen, meloksikam, etodolak in ibuprofen. Ibu-
profen je najvarnej$i med neselektivnimi zaviralci ciklooksi-
genaze, zato bi mu bilo smiselno dajati prednost pred ostali-
mi (9). Uporaba paracetamola kot zdravila prve izbire in
zmanjsevanje porabe nesteroidnih protivnetnih zdravil je nuj-
no, ¢e zelimo zmanjsati pogostost zapletov zdravljenja bole-
¢ine.

Na podrocju dermatologije (3,5 milijarde, +8%) so magistral-
no pripravljena zdravila (1,4 milijarde) po prehodnem zniza-
nju vrednosti za 18% porasla za 8%. Poraba sistemskih antimi-
kotikov je ze obravnavana med zdravili za zdravljenje infek-
cijskih bolezni. Poraba lokalnih antimikotikov (360 milijonov,
-18%) pa se znizuje. Uporabljamo manj lokalnih (139 mili-
jonov, -5%) in sistemskih (14 milijonov -7%) antipsoriatikov.
Lokalni antibiotiki (83 milijonov, +8%) so porasli zlasti na ra-
¢un fusidne kisline (+48%), gentamicina (+29%) in mupiroci-
na (+26%). Poraba lokalnih kortikosteroidov (692 milijonov)
se je celokupno znizala za 4%. V skupini enokomponentnih
kortikosteroidov z zmernim uc¢inkom se je mo¢no zvisala ra-
ba obeh predstavnikov, hidrokortizonbutirata (20 milijonov,
+68%) in alklometazona (19 milijonov, +52%). V skupini z mo¢-
nim uc¢inkom pa se je zvisala le raba metilprednizoloacepo-
nata (71 milijonov, +55%), raba ostalih predstavnikov pa se je
znizala (mometazon: 224 milijonov, -9%, betametazon: 54
milijonov, -28%). Med kombinacijami se je zvisala raba korti-
kosteroidov z antibiotiki (28 milijonov +6%), zniZala pa raba
kortikosteroidov s salicilno kislino (255 milijonov, -2%). Ra-
ba lokalnih pripravkov za zdravljenje aken se je znizala (207
milijonov, -6%), sistemskih (izotretinoin) pa zvisala (81 mili-
jonov, +11%). Adapalen (34 milijonov, +115%) je porasel na
racun klindamicina (125 milijonov, -13%) in azelainske kisli-
ne (49 milijonov, -15%).

V nevrologiji (3 milijarde) se je vrednost zdravil zvisala za 24%
ob dvoodstotnem dvigu porabe. Pri protimigrenskih zdravi-
lih je ob bistvenem upadu ze doslej nizke porabe alkaloidov
rzenih rozickov (39 milijonov, -27%) prislo do rasti triptanov
(496 milijonov, +13%), med njimi najbolj sumatriptana (364
milijonov, +14%), zolmitriptana (97 milijonov, +12%) in nara-
triptana (34 milijonov, +10%). Med antiepileptiki (1 milijarda,
+6%) vodi karbamazepin (226 milijonov, +3%). Izjemno so na-
rasli gabapentin (193 milijonov, +89%), lamotrigin (196 mili-
jonov, +34%), topiramat (172 milijonov, +25%) in valproat (108
milijonov, +16%). Gabapentin se vse bolj uporablja tudi za
zdravljenje (Iajsanje) nevralgi¢nih bolecin, vendar se mora-
mo zavedati, da je to zelo draga (do 17.000 mesec¢no) alterna-
tiva zdravilu izbire, ki je (npr. v Angliji) amitriptilin (10). Po-
dobno velja tudi za rabo drugih antiepileptikov (z zelo ome-
jenimi) indikacijamiv psihiatriji. Raba antiparkinsonikov (476
milijonov, +2%) kaze podobne spremembe, izdatki zanje so
se ob dvoodstotnem dvigu porabe zvisali za 21%. Levodopa s
kombinacijami vodi (139 milijonov, +5%), sledita entakapon
(92 milijonov, +14%) in pramipeksol (78 milijonov, +274%).
Raba nimodipina se je ob nadzorih predpisovanja zelo zniza-
la (118 milijonov, -49%).

Na podrocju ginekologije (2,8 milijarde) se je vrednost zdra-
vil ob 6% visji porabi dvignila za 20%. Raba lokalnih protimi-
krobnih zdravil (274 milijonov) se je zvisala za 1%. Upadla je
poraba antibiotikov (57 milijonov, -7%) in antimikotikov (192
milijonov, -8%), pripravek z mlec¢no kislino, neredko smisel-
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nain cenovno ugodna alternativa protimikrobnim zdravilom,
se je pricel uveljavljati (23 milijonov). Raba sistemskih hor-
monskih kontraceptivov (1,2 milijarde SIT, +10%) se je zvisa-
la, in sicer le zaradi kombinacije etinilestradiola 0,02 mg in
gestodena (273 milijonov, + 209%), raba ostalih se je znizala.
Raba hormonskega nadomestnega zdravljenja (511 milijonov)
je po znizanju za 13% v 2002 ponovno nizja za 8%, in sicer
enakomerno pri vseh uc¢inkovinah. Edini izjemi, ki belezita
visok porast med hormonskimi zdravili, sta ciproteron (286
milijonov, +15%) in ciproteronacetat z etinilestradiolom (214
milijonov, +14%).

V urologiji (2,5 milijarde, +15%) so v ospredju zdravila za
zdravljenje benigne hipertrofije prostate (BHP). Raba speci-
fi¢nih zdravil finasterida (865 milijonov, +12%) in tamsulozi-
na (430 milijonov, +39%) narasca, zlasti slednji ostaja eno
najhitreje rastocih zdravil. Seveda pa ni mozno ugotoviti,
koliksen del ostalih perifernih antagonistov alfa adrenergic-
nih receptorjev se uporablja za eno (arterijska hipertenzija)
oz. drugo (BHP) indikacijo. Bo imela odmevna raziskava
vpliva finasterida na raka prostate podobne uc¢inke kot raz-
iskave na podro¢ju hormonskega nadomestnega zdravljenja
(11)? Med urospazmolitiki, zdravili za zdravljenje mikcijskih
motenj oz. urgentne inkontinence, prevladuje tolterodin (185
milijonov, +21%), mnogo redkeje se uporablja propiverin
(36 milijonov, -4%). Koliksen delez zavzema raba trospija
(209 milijonov, -7%), ki ima odli¢ne reference za zdravljenje
mikcijskih motenj, za to indikacijo, ni znano (12). Zdravila za
zdravljenje erektilnih motenj enakomerno narasc¢ajo (188 mi-
lijonov, +25%).

Med hormoni (1,5 milijarde, +4%) so finan¢no najpomemb-
nejsi somatropin (568 milijonov, -7%), oktreotid (155 milijo-
nov, +30%) in sistemski glukokortikoidi (213 milijonov, +6%).
Med slednjimi prevladuje metilprednizolon (154 milijonov,
+5%), sledi hidrokortizon (52 milijonov, +3%), raba ostalih je
mnogo manjsa. Med zdravili za zdravljenje $¢itnice prevladu-
jejo s¢itni¢ni hormoni (131 milijonov, +11%), raba tirostati-
kov (18 milijonov) ostaja enaka. Raba kalijevega jodida je skro-
mna (4 milijoni, +15%). Raba eritropoetina (758 milijonov,
+42%) se je izjemno povecala (strokovni razlogi?), raba pri-
pravkov z zelezom (221 milijonov, -1%) ostaja enaka.

Med pripravki za zdravljenje ocesnih in usesnih bolezni (1,3
milijarde, +9%) so ekonomsko najpomembnejsa skupina zdra-
vila za zdravljenje glavkoma (709 milijonov, +8%). Vodita
latanoprost (246 milijonov, +20%) in timolol z dorzolami-
dom (227 milijonov, +17%). Med protimikrobnimi zdravili
(199 milijonov, +26%) vodi tobramicin (102 milijona, +144%).
Lokalna enokomponentna protivnetna zdravila - kortikoste-
roidi (35 milijonov, +31%) in diklofenak (13 milijonov, +4%)
se mnogo redkeje uporabljajo kot kombinacije kortikostero-
idov z antibiotiki (121 milijonov, -28%). Med lokalnimi proti-
alergijskimi zdravili vodi levokabastin (60 milijonov, +7%).
Nerazumno velika sredstva so bila izdana za umetne solze
(128 milijonov, +8%), ki se v breme javnih sredstev brez
dvoma uporabljajo Sirse, kot bi bilo smiselno (keratoconjunc-
tivitis sicca). Zdravljenje Meniérove bolezni (oz. natan¢neje:
preprecevanje napadov) z zdravili nima dovolj dobrih znan-
stvenih dokazov (13). Torej je razumljivo, da raba betahistina
(132 milijonov, -15%) pocasi upada, ¢eprav so izdatki zanj se
visoki.

Onkoloska zdravila. Med citostatiki (600 milijonov, +6%) je
Ze prevzel vodilno mesto imatinib (263 milijonov, +271%),
sledijo kapecitabin (134 milijonov, +78%), temozolomid (82
milijonov) in fludarabin (49 milijonov). V skupini hormonov
in zaviralcev encimov sta v ospredju bikalutamid (260 milijo-
nov, +40%) in anastrozol (249 milijonov, +29%), sledijo tamo-

ksifen (135 milijonov, +3%), megestrol (110 milijonov, +183%),
flutamid (77 milijonov, -20%) in eksemestan (57 milijonov).
Med interferoni narasc¢a oblika alfa-2a (93 milijonov, +8%),
alfa-2b (76 milijonov, -29%) pa upada. Filgrastim (183 milijo-
nov, -9%) je prav tako nekoliko upadel. Med zdravili za zavi-
ranje imunske odzivnosti prevladuje raba ciklosporina (262
milijonov, +2%) in mikofenolne kisline (206 milijonov, +27%),
izstopa Se leflunomid (95 milijonov, +24%), ki se uporablja v
zdravljenju revmatoidnega artritisa. K onkoloskim zdravilom
lahko pristejemo tudi antiemetike - serotoninske antagoni-
ste (169 milijonov, -1%), med katerimi je takoj po prihodu na
trg postal najpomembnejsi granisetron (81 milijonov).

Kaksne so znacilnosti predpisovanja zdravil v Sloveniji? Brez
dvoma izjemno hitro uvajanje novih zdravil, vsekakor mno-
go hitrejse kot na severu Evrope. [zgleda, da e nimamo vzpo-
stavljenih dovolj obrambnih mehanizmov. Vecja zadrzanost
ne bi bila odvec in bilahko prihranila veliko javnih (in zaseb-
nih) sredstev, bolnikom pa nepotrebne menjave zdravil. Ne-
kaj primerov: klopidogrel, sartani in menjave znotraj terapevt-
skih skupin, ki jasno odsevajo npr. spremembo pristopov do-
loc¢ene firme. Morda se nas ambivalenten in premalo profesi-
onalen odnos do zdravil najbolj kaze na podrocju antibioti-
kov, kjer niso najpomembne;jsi izdatki, temve¢ nas vodi pred-
vsem skrb za ohranjanje njihove ucinkovitosti. Brez dvoma
se vsi zavedamo, da jih bomo lahko le z razumno rabo upo-
rabljali tudi za naSe naslednje generacije. Porast cefuroksima
za 51% (ob porastu za 2% v 1. 2002) pa dokazuje, da smo na
tem podrodju zelo ranljivi. Le z (neodvisnim) izobrazevanjem,
vrhunskimi strokovnimi viri, ki so vse bolj dosegljivi tudi pre-
ko spleta, in dobrimi nacionalnimi smernicami, ki jih bomo
upostevali v vsakodnevnem delu, bomo postali bolj samoza-
vestni in manj odvisni od zastopnikov posameznih zdravil.
Ob tem se je nujno treba zavedati velikega deleza slabo ureje-
nih bolnikov (npr. hipertonikov, diabetikov). Osnovna, ne-
redko za celotne terapevtske skupine referenc¢na zdravila so
resni¢no poceni in vec¢ino bolnikov je z njimi mogoce odlic¢-
no urediti. Razlike v ceni med temi, osnovnimi in ostalimi zdra-
vili so lahko zelo velike.

Ob tovrstnih prikazih rabe zdravil in izdatkov zanje se je
potrebno po eni strani zavedati vseh pridobitev, ki jih omo-
gocajo nova zdravila, po drugi strani pa zadrzkov, saj njihove
neredko nerazumno visoke cene postavljajo ne le pla¢nika,
temvec celotno zdravstvo oz. morda celo vso druzbo v resne
dileme. Katerim zdravilom, zdravljenjem dati prednost pred
drugimi, saj za vse kmalu ne bo ve¢ dovolj sredstev? Kako
usklajevati vse zahtevnejse terapevtske smernice z zmoglji-
vostjo zdravstvenega sistema? Ta vprasanja presegajo okvir
prispevka, nanje pa si bomo kljub temu slej ko prej morali
odgovoriti.
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