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- COPD compliance elemzése

- Reumatoid Arthritis QoL vizsgalat
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- Reumatoid Arthritis HTA elemzés

- Gyerekkori TBC koltség elemzése
Koltségvetési kihatas, modell
- Fel-nem hasznalt gyogyszerek egészsé a i hatasai vi
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* compliance jelentdsége
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Gyermekkori asthmasok Asthmas betegek ,egyéni-betegoktatod
program” hatasanak elemzése

életminéségének felmérése N=119
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Asthma/COPD management és Asthma
beteg-egyluttmikddés elemzése N=125
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COPD compliance elemzése Reumatoid Arthritis
Koltséghatékonysagi térkép NSAID
COMPLIANCE % - vs NSAID+PPI vs celecoxib "N =253
M::mmalls MMAS 32 H - B « elséként alkalmaztuk a TTO médszert.
Kozepes MMAS 2 a TTO magasabb hasznossagot mér, mint
Alacsony MMAS 42 = - o st az EQ-5D (azonos betegcsoportban).
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TBC koltség elemzése
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Iddszak: 2008.09.-2010. 3. Korhaz Finanszirozd
HBCS
Szolgaltatoi nézGpont Apolasi nap 20-162 nap 12-55 nap normativ:
nem MDR atlag:94,57 nap 22 nap
A vizsgalt periédusban a tbc-s tbe
betegekre forditott direkt Apolasinap | 109198 nap 61-227 nap
egészségugyi kiadasok dsszege: MDC tbhc atlag: 153 nap normativ:138 nap
10 824 993 Ft. Atlag ktg. 896 554 Ft 212797 Ft
nem MDR
MDR thc mésfélszeresére noveli a tbe n=7
korhazi fekvibeteg-ellatas Atlag ktg. 2295 497 Ft 805513 Ft
idétartamat, két és félszeresére a MDR tbc n=2

terapia koltségeit, a nem MDR
esetekhez képest.

Bodnar Réka, Kadar Lasz16, Mészaros Agnes.: A
Tiidégyogyaszat 2010; 4 (9): 2-10.

»Fel-nem” hasznalt gyogyszerek
egészség-gazdasagtani hatasai
Okai

Kovetkezményei

e 300 milli6 font/év; az NHS
kassza 0,3%-a

Non-compliance

Terapiavaltas
Gyégyulas » Egészség nyerség veszteség
Mellékhatisok, halal Nem —megfelel6 gyogyszer

hasznilat haszonaldozati
koltsége 500 millio font
(csak 5 kronikus
megbetegedésnél)

« Allapotromlas miatt tovabbi
szolgaltatasok igénybevétele

Nem adekvat gyégyszer-
felirasi gyakorlat

Ismétlodo receptek (repeat
prescriptions)

Betegek alulinformaltsaga
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@ Asthmas betegek korében végzett wzsgalatalnk soran els6ként szamszeriien

igazoltuk Magyarorszagon azt, hogy az
eletmlnoseg-mutatokkal rendelkeznek
El lemzéseket végeztiink gyermekkorban is.

Rheumat0|d arthritis (RA) vonatkozasaban kutatasunk soran farmakodkondmiai
modszerek segitségével meghataroztuk a szelektiv COX-2-gatlo celecoxib
koltséghatékonysagat.

Az életminéség mérésekor RA betegcsoportban idéalku (TTO) médszerrel eddig
nem élltak rendelkezésre adatok .

El tilk, asthmas/COPD-s betegek legfont b elvarasat gyogykezelésiikkel
kapcsolatosan, felmértiik beteg-egyuttmukodesuket illetve depresszws
statuszukat.

A COPDs betegek beteg egyiittmiikodé wzsgéltukaMorltsky Medication
Adherence Scale-lel el tiik K | tokkal (EQSD,
SGRQ), valamint vizsgaltuk a kor, FEV1 sulyossag, dohényzas hatasat.
Nemzetkézi egyittmiikédés kereteben wzsgaltam Angllaban a fel-nem hasznalt
gyogyszerek (waste medi ének okait, | latat a
beteg egyiittmikodé atat, kihatasat az ellaté
rendszerre.
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