Dostepnos¢ informacji o lekach i pytania pacjentow

SZUM jnformacyjny

Ewa Zygadto

|
W gaszczu informacji na temat refundacji warto po raz kolejny zada¢ pytanie o dostepne i wia-
rygodne zrédta danych o lekach w naszym kraju. Co w tym systemie szwankuje? Przynajmniej
czesciowo odpowiedzZ znajdziemy, analizujac pytania nadsytane do Centrum Informacji o Leku
przez lekarzy, farmaceutoéw i pacjentow.
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Przyjrzyjmy sie kilku zasadniczym sprawom: * Czy maja do dyspozycji przewodniki terapeutyczne uta-

* Czy lekarz i farmaceuta dysponuja podstawowa, za- twiajace podejmowanie decyz;ji klinicznych?
rejestrowang informacjg o leku, jaka jest charaktery-  ® Czy wiedzg, gdzie zwr6cic sie o pomoc w wypadku bar-
styka produktu leczniczego? dziej ztozonego problemu klinicznego?
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Paradoksem jest to, ze dostep do informacji doty-
czacych lekéw i terapii jest coraz tatwiejszy, a réwno-
cze$nie uzyskanie tych informacji jest coraz trudniejsze,
poniewaz widzimy, ze wielo$¢ zrédet nie przektada sie
na ich wiarygodno$¢ i uzytecznosé.

Charakterystyka

Spéjrzmy np. na charakterystyki produktéw leczni-
czych. Prawo farmaceutyczne definiuje, co powinny one
zawiera¢ (art. 11), i ustanawia, ze udostepniania cha-
rakterystyki produktu leczniczego (ChPL) nie uwaza sie
za reklame (art. 54), jednak dotarcie do niej nie jest ta-
twe. Pr6zno szuka¢ wydawnictwa lub strony interne-
towej, ktéra zawieralaby aktualne charakterystyki
wszystkich produktéw leczniczych zarejestrowanych
w Polsce, nie tylko refundowanych. Kiedy lekarz lub far-
maceuta chce w szybki i fatwy sposéb dotrze¢ do tej pod-
stawowej informacji, za kazdym razem musi po$wieci¢
czas na przeszukiwanie stron Europejskiej Agencji Le-
kéw (www.ema.europa.eu), Urzedu Rejestracji Pro-
duktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Pro-
duktéw Biobdjczych (www.urpl.gov.pl) i/lub Centrum
Informacji o Leku (www.leki-informacje.pl). Jezeli da-
nego produktu tam nie znajdzie, musi si¢ zwracaé bez-
posrednio do podmiotu odpowiedzialnego, co czesto tez
jest bardzo czasochtonne, lub zadowoli¢ si¢ skrécong in-
formacja zawarta w kompendiach lekéw. Musi jednak
wiedzied, ze w tych opracowaniach nie znajdzie wszyst-
kich istotnych informacji. Lek zastosowany bez informacji
lub tez na podstawie informacji niepetnej i/lub wpro-
wadzajacej w btad moze by¢ nieskuteczny, a nawet nie-
bezpieczny. Dlatego nalezy traktowa¢ informacje jak pod-
stawowy i staly sktadnik leku.

lek = substancja aktywna + informacja
pozwalajaca na prawidlowe stosowanie

Wazne jest, aby w wypadku kazdego leku dysponowac
nastepujacymi danymi:

* nazwa miedzynarodowa (DCI), posta¢ i dawka,

* oczekiwana korzy$¢, tzn. wskazania;

* ryzyko stosowania — przeciwwskazania, §rodki ostroz-
nosci, dzialania niepozadane oraz interakcje z innymi
lekami;

* sposOb podania — dawkowanie i czas trwania terapii.
Trzeba takze dysponowaé informacjami pozwalaja-

cymi na poréwnanie danego leku z innymi lekami sto-

sowanymi w tych samych wskazaniach, a takze z inny-

mi mozliwymi terapiami danej jednostki chorobowej (np.

zabieg chirurgiczny, fizjoterapia, psychoterapia, zmia-

na sposobu zycia — ruch, dieta) lub informacja, ze nie ma
odpowiedniej terapii.

Inne dane, jakimi powinni§my dysponowaé, to wa-
runki przechowywania (wilgotno$¢, temperatura, sta-
bilno§¢ po otwarciu lub rozpuszczeniu preparatu), kt6-
re s3 niezbedne do zachowania odpowiedniej jakosci leku,
oraz koszt danej metody leczenia w poréwnaniu z inng
metoda o poréwnywalnej skutecznosci.
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1) Liczba informacji o leku
podawanych na ulotkach
i w piSmiennictwie nie
przektada sie na ich
wiarygodnos¢ i uzytecznosc )

Dostep

Czy w Polsce lekarze i farmaceuci maja dostep do ta-
kich informacji? Jak wcze$niej wspominatam, nie mamy
jako specjaliéci dostepu do ChPL wszystkich lekéw za-
rejestrowanych na polskim rynku ani do przewodnikéw
farmakoterapii, bo takowych u nas po prostu nie ma, po-
dobnie jak o§rodkéw informacji o leku. Centrum In-
formacji o Leku, ktére w tym roku obchodzi 5-lecie ist-
nienia w sieci, stworzone zostato na wzor Drug Information
Centers, ale wypelnia tylko cze$ciowo zadania, jakie za-
zwyczaj wykonuja tego typu struktury w innych krajach.

Dyskutujemy o refundacji (czyli pienigdzach), ale nie
zastanawiamy sie nad meritum sprawy, czyli nad wia-
rygodna i aktualng informacja o lekach. Przeciez dostep
do whasciwej, kompletnej i zaadaptowanej do potrzeb
uzytkownika informacji tez moze przynie$¢ korzysci —
w postaci mniejszej liczby wypisywanych lekéw, lepszego
dostosowania lekéw do danego pacjenta, zlecania lekéw
bardziej bezpiecznych i dajacych mniej dziatafi niepo-
zadanych. Ale do tego potrzebna jest, oprécz niewatpliwie
waznej informacji o refundacji, fachowa wiedza na te-
mat przepisywanych lekéw, podana w jasny sposéb
i oparta na wiarygodnych Zrédtach. Nie oznacza to, ze
w Polsce nie mamy takich zrédel. Mamy przeciez biblio-
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O co pytajg pacjenci?

Wptyw lekéw na wyniki badan
Leki przeciwwirusowe

Leki u kierowcow

Czas trwania terapii
Dawkowanie i sposéb podawania
Leki u dzieci

Inne

Cigza i laktacja

Interakcja lekow

Dziatania niepozadane

Ogoélna informacja o leku
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Zrédto: Centrum Informacji o Leku

teki medyczne dysponujace fachowymi bazami klinicz-
nymi oraz dotyczgcymi farmakoterapii, tyle ze dostep
do tych baz jest mozliwy on-line jedynie dla pracowni-
kéw uczelni i szpitali klinicznych. A co ma zrobi¢ lekarz
lub farmaceuta pracujacy poza takimi strukturami? To
juz zagadnienie, na ktére mogliby§my sprobowac od-
powiedzie¢ przy okazji kolejnego artykutu.

Pacjenci

Pagjenci takze, mimo mnogosci porad zamieszczanych
w prasie i broszurach, nie uzyskuja odpowiedzi na naj-
wazniejsze pytania dotyczace lekéw, ktére stosuja.
Dlaczego? Poniewaz czesto rébwnoczes$nie zazywajg leki
na rézne schorzenia, co réznie wplywa na poszczegdl-
nych pacjentéw — moga one osobno powodowa¢ dzia-
tania niepozadane, ale takze oddzialywaé miedzy soba.
Nie zawsze pozytywnie. Skad to wiem? Oprécz tego, ze
jestem farmaceutka z wieloletnig praktyka, od pieciu lat
w Centrum Informacji o Leku prowadzimy dzial ,Za-
pytaj o leki”, w ktérym kazdy uzytkownik, pacjent czy
tez specjalista, moze zada¢ dowolne pytanie odnoszace
sie do ordynowanych lub stosowanych lekéw. Odpo-
wiedzi na pytania sg opracowywane przez nasz zesp6t na
podstawie uznanych polskich i zagranicznych zrédet far-
maceutyczno-medycznych i przesytane na adres elek-
troniczny osoby zadajacej pytanie. Niekt6re pytania i od-
powiedzi sa takze publikowane w dziale , Najczesciej
zadawane pytania”. Od poczatku istnienia serwisu
skierowano do nas wiele pytan. Wiekszos¢ z nich (nie-
mal 70 proc.) pochodzita od pacjentéw.

O co najczesciej pytaja pacjenci?

Najczesciej zadawane pytania (ponad 20 proc.) do-
tycza informacji ogdlnych, czyli np. co to za lek i w ja-
kich wskazaniach moze by¢ stosowany. Kolejne dwie gru-
Py pytan zwiazane sg z bezpieczefistwem stosowania leku,
tzn. z dziataniami niepozadanymi (17,4 proc.) oraz in-
terakcjami z innymi preparatami (16,4 proc.). Nalezy
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zwréci¢ uwage, ze zagadnienia te stanowig prawie
34 proc. wszystkich publikowanych przez nas
pytan. Dzieje sie tak dlatego, ze z jednej strony tema-
tyka ta coraz bardziej interesuje pacjentéw, a z drugiej,
misjg CIL-u jest zwracanie uwagi na bezpieczefistwo
stosowania lekow.

Duzo pytat do CIL naplywa takze od kobiet w cia-
zy i karmiacych, a takze od rodzicéw malych dzieci.
Pytania te stanowia ponad 19 proc. (12,1 proc. — leki
w okresie cigzy i laktacji, 7,2 proc. — leki u dzieci).

Pacjentéw interesujg ponadto takie zagadnienia,
jak dawkowanie leku i czas terapii (7,2 proc. i 3,9 proc.).

Wsrdd pytan zakwalifikowanych jako ,inne” (11,6
proc.) mozna znalez¢ takie zagadnienia, jak dostepnos¢
danego leku i zamienniki oraz alergie na leki i substan-
¢je pomocnicze, a takze kwestie dotyczace przechowy-
wania lekéw, ich skladu itp.

Zainteresowanie tematami zdrowotnymi, w tym
zagadnieniami zwiazanymi z bezpiecznym stosowaniem
lekéw, roénie z roku na rok. Gdy zaczynali§my dziatal-
no$¢ w 2007 r., pytania dotyczace dzialad niepozada-
nych stanowily zaledwie kilka procent. Dzi§ jest to juz
34 proc. Obserwujemy, ze $wiadomo$¢ pacjentéw
w tym zakresie szybko sie zmienia. Czy §wiadomo$¢ le-
karzy i farmaceutéw w tym zakresie takze ro$nie? Z ba-
dad ankietowych przeprowadzonych wsréd farmaceu-
téw wynika, ze grupa ta czesto poszukuje informacji
zwigzanych z bezpieczefistwem terapii. Ale czy je znaj-
duje? Niestety, nie zawsze, ze wzgledu na brak doste-
pu do odpowiednich zrédet.

Co zrobi¢, aby to zmieni¢? To pytanie mozna skie-
rowac do decydentéw, ale takze do lekarzy i farmaceu-
téw. Moze przydalaby sie merytoryczna debata nad tym,
co i jak poprawi¢, aby farmakoterapia byta bardziej bez-
pieczna, a lekarze i farmaceuci dysponowali odpowied-
nimi narzedziami, ordynujac lub wydajac leki.
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