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Magas Vérnyomas Gyogyszerészi Gondozasi Pilot
Vizsgalat (PIPHACH)

Miért?
“*Egyes kronikus betegségek szerepének tovabb er6sodé jelentdsége az idésodo
tarsadalmakban

“* A népegészségiigyi sziik keresztmetszetet a hipertonia esetében ma mar
elsosorban nem a hatékony gyogyszerek hianya, hanem a sziiréssel és compliance
biztositasaval kapcsolatos problémak jelentik.

“* A Kkronikus betegségek ellatasaban az orvosszakmai feladatokon Kiviil a
tarsszakmaknak, a betegszervezeteknek ¢és a médianak is kiemelt jelentosége van

“* A gybégyszertarakban naponta kb. 500 000 gyogyszerész-beteg kapcsolat
torténik

“* A gyogyszertarak az orvostarsadalommal egyiittmiikodve a minéségbiztositasi
pont szerepét tolthetik be pl. a hipertonia, ill. a diabetes gondozasban



Egyes halaloki csoportok teljes
kikuszobolésének hatasa a hazai
élettartamra (1997-2001. évek atlaga)

Ferfi (%) | N6 (%)

A MEGHALTAK ATLAGOS KORA (EV),
AMENNYIBEN AZ ALABBI BETEGSEGCSOPORTOK

TELJESEN KIKUSZOBOLHETOEK LENNENEK

* Daganatos betegségek 71,7 79,4
* Keringési rendszer betegseégei 74,7 83,1
Az 1997-2001. évi atlagos halalozasi kor 66,8 75,5

NOVEKMENY AZ 1997-2001. EVI ATLAGOS
HALALOZASI KORHOZ KEPEST

Daganatos betegségek 4,9 3,9

Keringési rendszer betegségei 7,9 7,6




Hipertonia (> 140/90 Hgmm) a
népegeészsegugyi adatok tukrében

A Magyarorszagon 2016 — 2020 évekre becsiilt halalozasok a 2001. év
szazalékaban

Ferfi No Egyutt
Daganatos betegségek 124,5% 125,2% | 124,8%
Keringési rendszer betegségei | 135,7% | 148,0% | 142,3%
Légzorendszer betegségei 134,0% 140,8% | 136,8%
Emésztorendszer betegségei 115,5% 122,9% | 118,2%
Kiils6 okok 114,1% 135,0% | 121,3%
Osszes tobbi ok 122,6% 130,5% 126,6%
Osszes halalozas 128,0% 139,3% 133,4%




Mit tehetnek a gyogyszeréeszek?

* Tobb mint 2500 sziv- és érrendszeri temaju klinikai vizsgalatot
végeztek mar,

DE
* az eredmeényesen kezelt hipertoniasok aranya megis <30%.
TEHAT

* aszuk Keresztmetszetet NEM elsosorban a hatékony kezelési
modszerek hianya, hanem a gondozas és a compliance
elegtelensége jelenti.

* GYOGYSZERTARAK SZEREPE: sziiréhelyek és a
hipertonias betegek kezelésének egyik minoségbiztositasi
pontjai.



Résztvevo induld gyogyszertarak

Aranykigyo gyogyszertar (Acsa), Irsa gyogyszertar (Albertirsa), Elixir
Gyogyszertar (Berettyoujfalu), Szent Marton patika (Berettyoujfalu),
Borostyan patika (Budapest), Iris gyogyszertar (Budapest), Krisztina
patika (Budapest), Szent Anna gyoégyszertar (Cegléd), Kigyé gyogyszertar
(Cegléd), Magyar Korona gyogyszertar (Domsod), Coronella Patika
(Gyula), Zrinyi utcai Gyogyszertar (Hodmezlvarashely), Szent Teréz
gyogyszertar (H6gyész), Benké Gyogyszertar (Janoshalma), Szent Margit
Gyodgyszertar (Jaszarokszallas), Belvarosi Gyégyszertar (Kalocsa),
Hansag gyogyszertar (Kiskunfélegyhaza), Korpatika (Kiskunfélegyhaza),
Aranymérleg Patika (Kiskunhalas), Balzsam gyoégyszertar (Kisvarda),
Varda patika (Magocs), Ezustkehely patika (Morahalom), Zsolnay
Gyoégyszertar (Pécs), Kbhegy gyogyszertar (Pomaz), Gyogyir Patika
(Puspokladany), Borostyan Patika (Salgétarjan), Harsfa gyogyszertar
(Solt), Arany Kigyé Gyoégyszertar (Sopron), Vasas Szt. Péter Gyoégyszertar
(Szeged), Assisi Szt. Ferenc gyogyszertar (Szeged), Thurzo gyogyszertar
(Szeged), Vasvari Patika (Szeged), Gondviselés gyoégyszertar (Szob),
Kossuth Gyoégyszertar (Szolnok), Egészség Patika (Tatabanya), Szent
Anna Gyogyszertar (Varpalota), Paracelsus Gyogyszertar (Zalaegerszeg)



Magas Vérnyomas Gyogyszerészi Gondozasi Vizsgalat Magyarorszagon
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Magas Vérnyomas Pilot Gyogyszerészi
Gondozasi Vizsgalat Magyarorszagon — a
vizsgalati protokoli

* Randomizalt, kontrollos, 12 hénapos tanulmany

* Randomizalas egysége a beteg (gyogyszertaranként
4 kezelés alatt allo beteg)

* A vizsgalat helyszine: minimum 30 gyoégyszertar

* Bevalogatasi kritériumok: helyi haziorvos(ok)
tamogatasa, tovabbképzé tanfolyam elvégzése,
dokumentacios kovetelmények vallalasa, személyes
elérhetoseg, konzultacios helyiség, ellétottség
vérnyomasmeérovel és mérleggel.




Magas Vérnyomas Pilot Gyogyszerészi
Gondozasi Vizsgalat Magyarorszagon — a
betegcsoportok

Két betegcsoport:

* Intervenciés betegek: vérnyomasmeéreés és
rogzités, gyogyszerszedés dokumentalasa,
rakérdezés a gyogyszerekkel kapcsolatos
problémakra, sz. e. haziorvoshoz utalas,
betegoktatas (eletmdd, gyogyszer, betegseg),
compliance erositése

* Kontroll betegek: vérnyomasmeres és rogzités



A PIPHACH vizsgalat statisztikai

alapjellemzoi

7 m

Protokollban
elort minimalis

Tényleges adat
(2006. 04. 15.)

Klilonbség (%)

terv
Gyogyszertarak 30 37 +23%
Betegek 120 174 +45%
(patlkz\nkent (patikanként 4,7)
]

Az elemzés statisztikai alapjellemzoi

Osszes gydgyszertar:

Osszes beteg:

Intervencios betegek szama:
Kontroll betegek szama:

30 (81%)

143 (82%, patikanként 4,7)

74 (51,7%)
69 (48,3%)




Beteg neme

80%- 71,0% 68,4%

M Ferfi
B NG

Intervencios Kontroll

A nem eloszlasa 5%-0s szinten statisztikailag
N=126 nem kulonbozik a két csoportban
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N=135

(ev)

Beteg életkora

60,27

Intervencios

Kontroll

Az atlagéletkor 5%-0s szinten statisztikailag
nem kulonbozik a két csoportban



Beteg testmagassaga
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Intervencios Kontroll

Az atlagmagassag 5%-0s szinten statisztikailag
N=137 nem kulonbozik a két csoportban



Beteg testtomege

(kg)
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Intervencios Kontroll

Az atlag testtomeg 5%-0s szinten statisztikailag
N=135 nem kulonbozik a két csoportban



Vernyomas

(Hgmm)
160 - 141,1 143,4
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Intervencios Kontroll

Az atlag szisztolés, illetve az atlag diasztolés vérnyomas,
N=133 5%-0s szinten statisztikailag nem kulonbozik a két csoportban



Kontroll és intervencios csoport
bevonaskori jellemzOi

A ket csoport kozott a
— Nem eloszlas
— Eletkor atlag
— Testmagassag, testtomeg atlag
— Szisztolés, diasztolés vérnyomas atlag

egyikeben sem volt statisztikailag szignifikans
kulonbseg



Kockazati tényezok



Férfiak: > 55 év, ill. nok: > 65 év

Igen

Nem

Intervencios

Kontroll

A rizikétényezo el6fordulasa 5%-os szinten
N=136 statisztikailag nem kulonbozik a két csoportban



Diabétesz

Igen

Nem

Intervencios

Kontroll

A rizikotényezo eléfordulasa 5%-0s szinten
N=137 statisztikailag nem kulonbozik a két csoportban



Dohanyzas

Igen

Nem

Intervencios

Kontroll

A rizikotényezo eléfordulasa 5%-0s szinten
N=137 statisztikailag nem kulonbozik a két csoportban



Korai cardiovascularis betegseg a
csaladi kortorténetben

Igen

Nem

Intervencios

Kontroll

A rizikotényezo eléfordulasa 5%-0s szinten
N=135 statisztikailag nem kulonbozik a két csoportban



Tulsuly/Obesitas (BMI>25)

Igen

Nem

Intervencios

Kontroll

A rizikotényezo eléfordulasa 5%-0s szinten
N=143 statisztikailag nem kulonbozik a két csoportban



Alacsony szintu fizikai aktivitas (<3h/hét)

Igen

Nem

Intervencios
N=74

Kontroll

A rizikotényezo eléfordulasa 5%-0s szinten
N=137 statisztikailag nem kulonbozik a két csoportban



Tulzott alkoholfogyasztas

Igen

Nem

Intervencios

Kontroll

A rizikotényezo eléfordulasa 5%-0s szinten
N=136 statisztikailag nem kulonbozik a két csoportban



Kontroll és intervencios csoport
a rizikotenyezoOk alapjan

A két csoport egyetlen vizsgalt rizikotenyezo
elofordulasi gyakorisaga alapjan sem
kulonbozott statisztikailag szignifikans

mertéekben egymastol



Beteg-elegedettsegi Adatlap

A betegek a vizsgalat elején és végén egy 20 kérdésbol allé beteg-
elégedettségi adatlapot toltottek ki 1-5-ig terjedd pontozasos skala
segitségével.

A kiindulasi valaszok alapjan a betegek nagyon elégedettek voltak a
gyogyszertari szolgaltatasokkal és a gyogyszerész munkajaval.

A vizsgalat végén megismételt kitoltés nem mutatott statisztikailag
szignifikans eltéréseket sem a csoportokon belul, sem a csoportok
kozott.



Vernyomas ertekek



Szisztolés vérnyomas valtozasa vizitenként
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A diasztolés vérnyomas valtozasa vizitenként

vérnyomas
(Hgmm)
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Vernyomas a bevezeto viziten

(Hgmm)
160 - 1411 143,4
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Intervencios Kontroll

Az atlag szisztolés, illetve az atlag diasztolés vérnyomas,
N=133 5%-0s szinten statisztikailag nem kulonbozik a két csoportban



Vernyomas a vizsgalat vegen

(Hgmm)
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Intervencios Kontroll

Az atlag szisztolés vérnyomas kulonbsége a két csoportban
N=142 szignifikans (p=0,028), diasztolés vérnyomas esetén nem az (p=0,075)



Vernyomas megvaltozasa

(Hgmm)
1 0,2661

-

M Szisztolés
oD ol

Intervencios Kontroll

Az intervencios csoportban mindkét valtozas szignifikans
N=132 (p=0,0025; 0,0193), a kontroll csoportban egyik sem (p=0,72; 0,82)
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Diasztolés vernyomas valtozasa
vizitenként a teljes mintaban
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Vernyomas a bevezeto viziten és a
vizsgalat vegen a teljes mintaban

(Hgmm)

[l Szisztolés

160 - 142,2 139,4
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Bevezeto vizit Vizsgalat vége

N=133; 142,



Vernyomas megvaltozasa a
kezelés soran a teljes mintaban

(Hgmm)

M Szisztolés

NAONAN

A szisztolés vérnyomas csokkenése szignifikans
N=132 (p=0,0368), a diasztolés vérnyomasé nem (p=0,1224)



Vérnyomaseértékek (szisztolés és diasztolés) szezonalis valtozasa
enyhe hiperténiasok korében (Egyesiult Kiralysag, n = 17.282)

(Brennan, P.; Greenberg, G.; Miall, W. E.; Thompson, S. G.: Seasonal variation in arterial blood pressure. BMJ 285, 919-923 (1982)
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FIG 2—MRC treatment trial for mild hypertension: seasonal trends in blood pressure in (a) men and (b) women by treatment
regimen and type of examination.



Vérnyomaseértékek (szisztolés és diasztolés) szezonalis valtozasa
enyhe hiperténiasok korében (Egyesiult Kiralysag, n = 17.282)

(Brennan, P.; Greenberg, G.; Miall, W. E.; Thompson, S. G.: Seasonal variation in arterial blood pressure. BMJ 285, 919-923 (1982)
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FIG 3—MRC treatment trial for mild hypertension: seasonal trends in blood pressure in (a) men and (b) women by age and treat-
ment regimen.



Vérnyomaseértékek (szisztolés és diasztolés) szezonalis valtozasa
enyhe hiperténiasok korében (Egyesiult Kiralysag, n = 17.282)

(Brennan, P.; Greenberg, G.; Miall, W. E.; Thompson, S. G.: Seasonal variation in arterial blood pressure. BMJ 285, 919-923 (1982)

TABLE I1I—Mean deviation in blood pressure associated with a 20°C difference in maximum daily temperatures by age, sex, and treatment regimen. (All
regression coefficients significant at p< 0-001 except where marked with an asterisk, where p<0-01)

Bendrofluazide Propranolo! Placebo
group group group
Systolic Diastolic Systolic Diastolic Systolic Diastolic
(mm Hg) (mm Hg) (mm Hg) (mm Hg) (mm Hg) (mm Hg)
Men (age in years):
35-44 2'3 1'9 3'0 3'1 3.7 2_1
45-54 41 28 5:0 30 40 2:6
-6 64 36 73 35 61 28
Women (age in years):
35-44 3-0¢ 2-1* 3-0* 2.0 46 21
45-54 45 27 51 26 54 31
55-64 44 29 69 34 63 29

* p<001.



Véernyomas megvaltozasa a bevezeto es az

otodik vizit kozott a teljes mintaban
(Hgmm)

B Szisztolés
[ 1Diasztolés

NN

Mind a szisztolés, mind a diasztolés vérnyomas
N=128 csokkenése szignifikans (p<0,0001; p=0,0004 )



Vérnyomas megvaltozasa a hatodik vizit es

a vizsgalat vege kozott teljes mintaban
(Hgmm)

1,021

[l Szisztolés
O Diasztolés

Sem a szisztolés, sem a diasztolés vérnyomas
N=121 valtozasa nem szignifikans (p=0,4; p=0,93 )



Vernyomas megvaltozasa a bevezeto es az

otodik vizit kozott csoportonkent
(Hgmm)

B Szisztoles
O Diasztolés
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Intervencios Kontroll

Az intervencios csoportban mindkét valtozas szignifikans
N=128 (p=0,0006; p<0,0001), a kontroll csoportban csak
a szisztolés vérnyomas valtozasa szignifikans (p=0,033; 0,288)



Vernyomas megvaltozasa a hatodik vizit es

a vizsgalat vege kozott csoportonként
(Hgmm)
2_

1,81

1,51
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Intervencios Kontroll

Egyik valtozas sem szignifikans. Az intervencios csoportban:
N=121 (p=0,75; p=0,54), a kontroll csoportban: (p=0,42; 0,42)



A haziorvoshoz torténo visszautalasok szama
vizitenként az intervencids csoportban

Vizit Visszautaltak A viziten %
szama megjelent
betegek szama
1. 11 73 15,1
2. 9 73 12,3
3. 7 73 9,6
4. 5 73 6,8
5. 5 72 6,9
6. 5 68 7,4
7. 4 64 6,3
8. 4 63 6,3
9. 5 61 8,2
10. 3 57 5,3
11. 2 55 3,6
12. 36
13. 4
14.
15. 1




OSSZEFOGLALAS

1. A gyoégyszertari vérnyomasmeérés a jelenlegi gyakorlat kiegészitdjeként kimutathatoé
hozzaadott értéket képviselhet a hipertonias betegek ellatasaban (szakmai hattér: a
vizsgalatban egyébkeént jol beallitott vérnyomasu betegek kbrében is szignifikansan csbkkent a
szisztolés érték).

2. A személyes foglalkozas (tanacsadas, gyogyszeres kezelésre valé rakérdezés, lelki
tamogatas) kimutathatéan hasznos lehet a beteg szamara (szakmai hattéer: az intervencios
csoportunkban mindkét vérnyomasérték szignifikansan csékkent).

3. A gydgyszerészek a vizsgalat kezdetén az intervencios betegek 15%-at utaltak vissza az
orvoshoz. Ez az arany a 11. vizitre 3,6%-ra csokkent.

4. A vizsgalatban az intervencidés csoport és a kontroll csoport szisztolés, illetve diasztolés
vérnyomaseértékeinek csokkenése nem mutatott szignifikans klilonbséget. Ez nem a két
csoport homogenitasat mutatja, hanem a vizsgalat paramétereiben (vizsgalati terv, kivitelezes,
betegszam) nem volt alkalmas a szignifikancia kimutatasara.

5. Mind a szisztolés, mind a diasztolés vérnyomasértékek olyan valtozasokat mutattak a
vizsgalat alatt, amely a szakirodalomban leirt szezonalis vérnyomas-ingadozasokra
emlékeztetnek. Felvethetd, hogy célszerii a minimum 12 hénapos vérnyomasmeéréses
vizsgalatok végzése az esetleges szezonalis torzité hatasok kisziirése érdekében. A
szakirodalomban kozolt 6 honapos vizsgalatok megallapitasai megkérdojelezhetok.



Koszonom

a figyelmet!




