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SANTRAUKA

G. Jonusaités magistro baigiamasis darbas, moksliné vadové Doc. Dr. K.
Garuoliené: Benzodiazepiny ir ] benzodiazepinus panaSiy vaisty suvartojimo pokyciai
Lietuvoje. Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Biomedicinos moksly instituto

Farmacijos ir farmakologijos centras — Vilnius.

Darbo tikslas: jvertinti Lietuvoje jdiegty benzodiazepiny suvartojima

mazinan¢iy priemoniy poveik].

Darbo uzdaviniai: nustatyti benzodiazepiny suvartojimg pagal elektroniniy
recepty duomenis 2017, 2021 ir 2022 metais bei jvertinti elektroniniy recepty protencing dalj;
nustatyti benzodiazepiny suvartojimo daznj 2017, 2021 ir 2022 metais; jvertinti
benzodiazepiny suvartojimo tendencijas 2017, 2021 ir 2022 metais; jvertinti benzodiazepiny

skyrimo kokybés rodiklius 2017, 2021 ir 2022 metais.

Metodai: tyrimo metu naudoti ESPBI IS e. recepty posistemés duomenys apie
skiriamus vaistus 2017, 2021 ir 2022 metais bei VVKT vaisty suvartojimo ataskaitos; vaisty
suvartojimas vertintas naudojantis ATC/NPD (Anatominés Terapinés Chemineés klasifikacijos
sistemos/Nustatytos Paros Dozés) metodika; paplitimas apskaiciuotas recepty skaic¢iumi,
tenkan¢iu 1000 populiacijos gyventojy per tiriamuosius metus; suvartojimo tendencijos
vertinamos pagal TLK-10-AM ligos kodus, vaisto veikligjg medZziaga, pacienty amziaus grupe
ir lyt] bei gydytojo, paskyrusio gydyma, kvalifikacijg; skyrimo kokybés rodikliai vertinami
bendru benzodiazepiny ir ilgo veikimo benzodiazepiny recepty skaiCiumi, tenkanciu 1000
vyresniy nei 65 mety pacienty. Duomenys apdoroti naudojantis MS Office Excell programa, o

statistinis suvartojimo duomeny reikSmingumas jvertintas naudojant R Commander programa.

Rezultatai ir i§vados: 2021 — 2022 metais stebimas benzodiazepiny suvartojimo
augimas, remiantis elektroniniy recepty duomenimis apie iSduotus vaistus: NOSBA grupés
suvartojimas iSaugo nuo 18.75 NPD/TGD 2021 metais iki 19.27 NPD/TGD 2022 metais.
NO5SCD grup¢je suvartojimas tiriamaisiais metais iSaugo nuo 2.33 NPD/TGD iki 2.48
NPD/TGD, o NO5CF grupéje iSaugo nuo 6.595 NPD/TGD iki 7.477 NPD/TGD. Elektroniniy
recepty dalis NOSBA grupéje iSaugo 11.37%, NOSCD grupéje netoli 6%, o NOSCF grupé¢je
15.7%. Remiantis VVKT vaisty suvartojimo ataskaita, bendras benzodiazepiny vartojimas
mazéjo. Galima daryti iSvada, jog priimtos benzodiazepiny suvartojimo mazinimo priemoneés
buvo veiksmingos. Suvartojimo daznis, analizuojant vien elektroninius receptus, nuo 2021 iki

2022 mety iSaugo: 1000 Lietuvos Resbuplikos gyventojy per 2021 metus teko 289 NOSBA



grupés receptai, 2022 metais recepty skaicius iSaugo iki 312. NOSCD grupés recepty paplitimas
1Saugo nuo 24 iki 27, o NO5SCF grupés elektroniniy recepty skaicius tenkantis 1000 gyventojy
1Saugo nuo 78 2021 metais iki 88 2022 metais. Vir§ 60% visy recepty tenka vyresniems nei 65
mety amziaus asmenims ir daugiau nei 70% visy elektroniniy recepty iSraSoma moterims. 90%
visy NOSBA grupés recepty sudaro alprazolamo, bromazepamo, diazepamo ir lorazepamo
receptai. 90% NOSCD grupéje sudaro triazolamo paskyrimai, o 70% NOSCF grupg¢je
paskyrimai zolpidemui. Dazniausiai benzodiazepinai paskiriami gydyti miego sutrikimus,
nerimg, depresija, psichikos sutrikimus, kuriuos sukelia psichoaktyviy medziagy vartojimas
arba aiski smegeny liga ar pazeidimas. Apytiksliai pus¢ elektroniniy recepty Siy grupiy
vaistams iSraso Seimos gydytojai, o psichiatry paskyrimy dalis siekia 31 — 37%. Ivertinus
benzodiazepiny skyrimo kokybés rodiklius 2021 ir 2022 metais, nustatyta, jog 1000 vyresniy
nei 65 mety amziaus pacienty tenka daugiau nei 1 benzodiazepiny receptas ir skaicius nuo
1211 2021 metais iSaugo iki 1328 2022 metais. Ilgo veikimo benzodiazepiny recepty 1000

vyresnio amziaus pacienty 2021 metais teko 116, 2022 metais 114.5.



SUMMARY

Master's thesis by G. Jonusaité, scientific supervisor Prof. Dr. K. Garuoliené:
Changes in utilization of benzodiazepines and benzodiazepine related drugs in Lithuania.
Vilnius University, Faculty of Medicine, Institute of Biomedical Sciences Pharmacy Center -

Vilnius.

Aim: to evaluate the impact of measures to reduce benzodiazepine consumption

in Lithuania.

Objectives: to determine benzodiazepine consumption using electronic
prescription data from 2017, 2021, and 2022, to evaluate the potential proportion of electronic
prescriptions; to determine benzodiazepine consumption rates during these years; to assess
benzodiazepine consumption trends; to evaluate the quality indicators for benzodiazepine

prescription.

Methodology: the study used electronic prescription data from the ESPBI IS e-
prescription sub-system for 2017, 2021, and 2022, as well as the drug consumption report of
the State Medicines Control Agency. Consumption was evaluated using the ATC/DDD
methodology. The prevalence was calculated by the number of prescriptions per 1000
population during the study period. Consumption trends were evaluated based on TLK-10-AM
disease codes, the active substance of the drug, the age and gender of the patients, and the
qualification of the prescribing physician. Quality indicators were assessed based on the
number of benzodiazepine and long-acting benzodiazepine prescriptions per 1000 patients
aged over 65. Data were processed using MS Office Excel and statistical significance was

assessed using the R Commander program.

Results and conclusions: Between 2021 and 2022, there was an increase in
benzodiazepine consumption based on electronic prescription data for issued drugs.
Consumption of the NO5BA group increased from 18.75 ATC/DDD in 2021 to 19.27
ATC/DDD in 2022. For the NO5CD group, consumption increased from 2.33 ATC/DDD to
2.48 ATC/DDD during the same period, while for the NO5SCF group, consumption increased
from 6.595 ATC/DDD to 7.477 ATC/DDD. The proportion of electronic prescriptions for the
NO5BA group increased by 11.37%, by nearly 6% for the NO5SCD group, and by 15.7% for the
NO5CF group. According to the State Medicines Control Agency report, the overall
consumption of benzodiazepines decreased. It can be concluded that the measures taken to

reduce benzodiazepine consumption were effective. The frequency of consumption, when



analyzing only electronic prescriptions, increased from 289 prescriptions per 1000 inhabitants
in 2021 for the NO5BA group to 312 in 2022. For the NO5CD group, the prevalence of
prescriptions increased from 24 to 27, and for the NOSCF group, the number of electronic
prescriptions per 1000 inhabitants increased from 78 in 2021 to 88 in 2022. Over 60% of all
prescriptions are for people over 65 years old, and more than 70% of all electronic
prescriptions are issued to women. 90% of NO5BA group prescriptions are for alprazolam,
bromazepam, diazepam, and lorazepam. 90% of NO5CD group prescriptions are for triazolam,
and 70% of NOSCF group prescriptions are for zolpidem. Benzodiazepines are most commonly
prescribed to treat sleep disorders, anxiety, depression, and mental disorders caused by
psychoactive substance use or disorders, caused by brain disease or damage. Approximately
half of electronic prescriptions for these drug groups are issued by general practitioners, while
the proportion of psychiatrist prescriptions ranges from 31-37%. Evaluating benzodiazepine
prescription quality indicators for 2021 and 2022, it was found that over 1000 patients over the
age of 65 received more than one benzodiazepine prescription, with the number increasing
from 1211 in 2021 to 1328 in 2022. In 2021, 116 long-acting benzodiazepine prescriptions
were issued per 1000 elderly patients, compared to 114.5 in 2022.



SANTRUMPOS

GABA — gama amino sviesto riagstis

ATC — anatomin¢ terapiné cheminé vaisty klasifikacija

CNS — centriné nervy sistema

VVKT — Valstybin¢ Vaisty Kontrolés Tarnyba

BZD - benzodiazepinai

NPD/TGD — nustatyta paros dozé tikstanciui gyventojy per parg
PSO — Pasauliné Sveikatos Organizacija

EMCDDA - Europos vaisty ir narkotiky stebéjimo centras

FDA — Maisto ir Vaisty Administracija



IVADAS

Psichotropiniy vaisty vartojimas visuomenéje tampa vis didesné problema. Per
paskutinius deSimtmecius benzodiazepiny vartojimas Lictuvoje gerokai iSaugo — 2 — 3 kartus
lenkiame kitas Siaurés Europos regiono $alis (1). Lyginant 2018 mety Baltijos Saliy 15
labiausiai suvartojamy vaisty pagal ATC kodus, Lietuva gerokai lenkia kaimynines Salis —
Lietuvoje anksiolitikai (NO5B) uzima 10 vieta, kai Latvijoje ir Estijoje net nepapuola i
penkioliktukg (2). Lietuvoje 2020 metais nustatyta paros dozé 1000 gyventojy per parg
(NPD/TGD) siekia netgi 29,5, o Latvijoje bei Estijoje ko ne dvigubai mazesné — 15,5 ir 13,13
(3-5). Taip pat pastebimas ir neracionalus $iy vaisty vartojimas — vidutiné benzodiazepiny
vartojimo trukmé siekia daugiau nei 7 metus, nors vaisty nederéty vartoti ilgiau nei
rekomenduojamg maksimalig 12 savai¢iy gydymo trukme¢ (1). Ilgalaikis benzodiazepiny
vartojimas gali sukelti fizing ir psichologing priklausomybe. Kuo didesné vaisto dozé ir kuo
dazniau vartojama, tuo didesné tikimybé priklausomybei iSsivystyti. Be to, priklausomybés
rizika didesné tiems pacientams, kurie anksc¢iau piktnaudziavo narkotinémis medziagomis ar
alkoholiu. Fizinés priklausomybés rizika didéja vartojant keliy benzodiazepiny derinj,
nesvarbu, ar vaistas yra anksiolitinis, ar migdomasis. Fizinés priklausomybes atvejais
nutraukus gydyma gali atsirasti abstinencijos simptomy - galvos ir raumeny skausmas, stiprus
nerimas ir nervingumas, miego sutrikimas, neramumas, sumisimas ir dirglumas. Sunkiais
atvejais gali atsirasti psichikos sutrikimy, tokiy kaip fizinés ir psichinés asmenybés realybés
suvokimo stoka, haliucinacijos. Taip pat gali atsirasti tokiy simptomy kaip sustingusios ar
dilg€iojancios galiinés, padidéti klausos aStrumas, jautrumas Sviesai, lytéjimui ar kilti
traukuliai. Nutraukimo simptomy gali atsirasti per keletg dieny po vaisto vartojimo nutraukimo
(6). Sie vaistai ypatingai pavojingi vyresnio amZiaus pacientams, kurie yra labiau pazeidziami
dél neigiamo neurologinio poveikio ir kuriems $iy vaisty vartojimas yra susijes su klubo lizio
rizikos padidéjimu bent 50%. Vyresnio amzZiaus pacientams dél galimos rizikos nereikéty skirti
benzodiazepiny ir Z (zopiklonas, zolpidemas) vaisty, taciau $iy vaisty skyrimas vis dar tesiasi
ir did¢ja su pacienty amziumi — 65 mety ir vyresni pacientai paskyrimg benzodiazepinams

gauna daugiausiai lyginant su kitomis amziaus grupémis (7).

Si problema aktuali ne tik Lietuvoje, bet ir kitose pasaulio 3alyse. Jungtinése
Amerikos Valstijose nuo 1996 mety iki 2013 mety benzodiazepiny iSraSomy recepty kiekis
kasmet augo po 2,5%. Piktnaudziavimo narkotinémis medziagomis gydymo centrai JAV
praneseé, jog 2003-2013 metais piktnaudZiavimo benzodiazepinais skaiCius iSaugo 109%,
analizuojant tik benzodiazepinus (8). 2015 — 2016 metais JAV benzodiazepinus vartojo 12,6%

visy suaugusiyjy — tai beveik 30,5 milijony Zzmoniy (9). Ispanijoje Siy vaisty suvartojimas taip
9



pat nuolat augo: 1992 metais nustatyta dienos doze (DDD) per dieng buvo 32,7, 2000 metais
1Saugo iki 56,7, 2012 metais iki 89,3, o 2020 metais stebimas auksSc¢iausias benzodiazepiny
suvartojimo rodiklis Europoje — 110 NPD/TGD (10,11). Tarptautiné narkotiky kontrolés taryba
jvardino Ispanija kaip S$alj, legaliai daugiausia suvartojancig benzodiazepiny. 2017 metais
benzodiazepinai Ispanijoje buvo trecioje vietoje pagal parduodamus vaistus, o lorazepamas
buvo septintoje vietoje pagal pardavimg — taip pat ir Kroatijoje (10). Taip pat Portugalijoje
2003 — 2010 metais BZD vartojimas iSaugo 24% bei 2020 metais sieké 80 NPD/TGD (10,11) .

2017 metais kovo 13 dieng Lietuvoje priimtas nutarimas ,.Dél Lietuvos
Respublikos Vyriausybés programos jgyvendinimo plano patvirtinimo* Nr.167, j kurj buvo
jtrauktas punktas apie racionaly psichotropiniy vaisty skyrimg ir vartojimg (12). Nuo 2020
mety lapkri¢io 1 dienos jsigaliojo metodinés rekomendacijos dél benzodiazepiny skyrimo,
vartojimo mazinimo ir nutraukimo, o nuo 2021 mety liepos 1 dienos benzodiazepinai gali buti
israsomi tik elektroniniu receptu arba ant specialaus 2 formos recepto blanko (13). Sio tyrimo
tikslas yra nustatyti benzodiazepiny suvartojimg Lietuvoje, bei kaip jis keitési idiegus

suvartojimg mazinancias priemones.

10



DARBO TIKSLAS IR UZDAVINIAI

Darbo tikslas - jvertinti Lietuvoje idiegty benzodiazepiny suvartojimg mazinan¢iy priemoniy

poveik]j.
Darbo uzdaviniai:

1. Nustatyti benzodiazepiny suvartojimg pagal elektroniniy recepty duomenis 2017, 2021

ir 2022 metais bei jvertinti elektroniniy recepty protencing dalj;
2. Nustatyti benzodiazepiny suvartojimo daznj 2017, 2021 ir 2022 metais;
3. Ivertinti benzodiazepiny suvartojimo tendencijas 2017, 2021 ir 2022 metais;

4. Ivertinti benzodiazepiny skyrimo kokybés rodiklius 2017, 2021 ir 2022 metais.

11



1. LITERATUROS APZVALGA

1.1 Narkotinés ir psichotropinés medziagos

1998 metais Lietuvos Respublikoje buvo priimtas Narkotiniy ir psichotropiniy
medziagy kontrolés jstatymas Nr. VIII-602, kuriame nurodoma, jog ] kontroliuojamy
medziagy sarasg jtraukiamos medziagos, kurios dél piktnaudziavimo ar kenksmingo poveikio

gali sukelti Zzmogui psiching ar fizine priklausomybe bei pavojy sveikatai (14).

Sios medziagos pagal taikoma kontrolés rézima klasifikuojamos j keturis sarasus,
sudarytus Sveikatos apsaugos ministerijos, priklausomai nuo jy zalingo poveikio Zmogaus
sveikatai piktnaudziaujant jomis, ir pagal tai, ar Sios medziagos gali biti panaudojamos
gydymo tikslais ar pramonés srityje, nesusijusioje su farmacijos produktais. Pirmaji sarasa
sudaro medZziagos ir augalai, kurie yra uzdrausti vartoti d¢l savo zalingy padariniy sveikatai. |
antrajj saraSa ijtraukti augalai ir psichotropinés bei narkotinés medziagos, naudojamos
sveikatos priezitiros tikslams, taciau dé¢l zalingy padariniy piktnaudziaujant labai pavojingos
sveikatai. TreCiajame sgrase esancios psichotropinés ir narkotinés medziagos bei augalai
vartojami sveikatos priezitiros tikslams, bet gali biiti pavojingi sveikatai, jei piktnaudziaujama.
Ketvirtgji sarasg sudaro narkotinés ir psichotropinés medziagos, kurios vartojamos sveikatos
priezitiros tikslams ir su farmacija nesusijusiose pramonés srityse, ta¢iau pavojingos sveikatai,

jei piktnaudziaujama (14).

1.2 Psichotropiniai vaistai

1971 metais Jungtinés Tautos paskelbé Psichotropiniy medziagy konvencija,
kurioje nurodé kontroliuojamas psichotropines medziagas, suskirstytas j keturis sgrasus (15).
Remiantis konvencija, 2000 metais Lietuvos Respublikoje buvo priimtas jsakymas ,,Dél
narkotiniy ir psichotropiniy medzZiagy sarasy patvirtinimo*, kuriame nurodytos psichotropinés
medziagos, leidziamos vartoti medicinos tikslams (16). Vaistiniams preparatams, turintiems
sudétyje psichotropiniy medziagy, yra taikomas kontrolés rézimas. Jei preparato sudétyje
esan¢ioms medziagoms taikomi skirtingi kontrolés reZimai, preparatui taikomas tas kontrolés
rezimas, kuris atitinka griez¢iausia jo sudétyje esanciai medziagai taikomg rezima (14). Tokie
vaistiniai preparatai yra grieztos apskaitos ir juos galima jsigyti tik tam tikrose vaistinése,
turinCiose tokiy vaisty iSdavimui reikalingas licencijas. Psichotropinius vaistinius preparatus
galima jsigyti tose vaistinése, kurios turédamos licencijg gali verstis veikla, susijusia su III

sgra$o psichotropinémis medziagomis (14).
12



Psichotropiniai vaistai dazniausiai klinikiné¢je praktikoje pagal savo terapines
indikacijas skirstomi ] 5 pagrindines grupes: antidepresantus, antipsichotinius vaistus,
nuotaikos stabilizatorius, anksiolitikus/migdomuosius ir stimuliantus (17). Taciau Si
klasifikacija daznai nepasiteisina naujai priimtoms psichotropinéms medziagoms. Pavyzdziui
kvetiapinas pagal savo indikacijas gali buti priskiriamas j keturias grupes — antipsichotikas,
antidepresantas, migdomasis ir nuotaikos stabilizatorius. Jis daznai skiriamas 100 mg ar
mazesnémis dozémis kaip raminamoji priemoné prieS miega, 150-300 mg per parg —
didziosios depresijos gydymui (vienas arba kartu su kitu antidepresantu), 300—-600 mg per parg
bipoliniam sutrikimui gydyti ir su didesnémis nei 600 mg paros dozémis Sizofrenijai gydyti
(18). Taigi galimas ir kitoks, naujesnis $iy vaisty klasifikavimas — pagal veikimo mechanizma
ar veikimo taikinj: monoamino agonistai, dopamino blokatoriai, GABAerginiai agonistai ir

antriniai signaly modifikatoriai:

lentelé 1 Psichotropiniy vaisty klasifikavimas (17)

Psichotropiniy vaisty grupés

Monoamino Dopamino GABAerginiai Antriniai signaly
agonistai blokatoriai agonistai modifikatoriai
Didina serotonino, Blokuoja dopamino Stimuliuoja GABA Placiai paveikia
dopamino ar receptorius receptorius ir (arba) | antriniy signaly
norepinefrino atidaro chloro jony siuntimo sistemas
aktyvuma kanalus

Anksciau skirstyti |
antidepresanty ar
stimulianty grupe

Anksciau skirstyti |
antipsichotiky grupe

Anksciau skirstyti |
anksiolitikus ir
raminamuosius

Anksciau skirstyti
] nuotaikos
stabilizatorius

Pavyzdziai:
amitriptilinas,
sertralinas,
fluoksetinas,
mirtazapinas,
trazadonas.

PavyzdZiai:
haloperidolis,
klozapinas,
olanzapinas,
kvetiapinas,
risperidonas.

Pavyzdziai:
benzodiazepinai
(diazepamas,
lorazepamas ir t.t),
zolpidemas,
zopiklonas,
difenhidraminas.

Pavyzdziai: litis,
karbamazepinas,
natrio valproatas.

1.3 Anksiolitikai ir migdomieji

Vaistai, priklausantys anksiolitiky grupei, yra skirti gydyti pacientus, sergancius
panikos sutrikimais, generalizuotu nerimu, sumazinti emocing jtampg ir kitiems sutrikimams.
Migdomiesiems priklauso vaistai, kurie skatina miego buseng ir dazniausiai naudojami

nemigai gydyti.  Anksiolitiky, raminamyjy ir migdomyjy vaisty grupéms priskiriami
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benzodiazepinai, ] benzodiazepinus panasiis vaistai (zolpidemas, zopiklonas, dar vadinami Z

vaistais), barbitiiratai ir j juos panasus vaistai (6, 7).

Zmonés psichoaktyvias medziagas vartojo dar gerokai prie§ psichiatrijos
atsiradimg, pavyzdziui senoves egiptieciai tikéjo, jog jkvépus lotoso ziedy aromato galima
sumazinti stresg (20). Taip pat ilgai buvo vartojamos tokios medziagos, kaip alkoholis ir
jvairios jo formos (vynas, midus), opijaus alkaloidai ar kiti narkotiniai augalai (kanapés,
Sunvy$né, bulviniy Seimos (Solanaceae) augalai juodoji drigné ar durnaropé). Pirmieji
raminamieji ir migdomieji vaistai atsirado tik XIX amziuje - bromidai, chloralio hidratas,
hioscinas, paraldehidas, sulfonalas ir narkotikai. TacCiau gydytojai retai teigdavo, jog Sie vaistai
i§ tikro gydé psichikos ligas, veikiau turéjo sedacinj, raminamajj poveiki. Sie vaistai buvo
naudoti iki XX amziaus pradzios, kai i kliniking praktika buvo jtraukti pirmieji barbittratai.
Barbitiiratai buvo placiai naudojami psichozéms ir neurozéms, miego sutrikimams gydyti,
epilepsijos priepuoliams valdyti bei intraveninei anestezijai. Taciau 1960 metais rinkoje
pasirod¢ benzodiazepinai, kurie uz barbitiiratus buvo gerokai pranaSesni: nesukeldavo tokios
stiprios priklausomybés ir abstinencijos, buvo pastebétas platesnis terapinis indeksas bei
saugumas perdozavus. Pirmasis susintetintas benzodiazepinas 1955 metais buvo
chlordiazepoksidas, dar zinomas ,,Librium* firminiu pavadinimu. Taciau tyréjai toliau tesé
savo paieSkas molekuliy modifikacijose, kad biity padidintas vaisto aktyvumas, ir taip 1963
metais vaisty rinkoje pasirodé diazepamas pavadinimu ,Valium“. Benzodiazepiny
populiarumas 1978 — 1979 metais pasieké populiarumo pika, kai JAV diazepamo ,, Valium*
kasmet buvo suvartota 2,3 milijardo doziy. Taciau kartu su pasisekimo Slove buvo pastebéta,
jog vaistas sukelia piktnaudziavimo ir priklausomybés pavojy pacientams (7, 8, 9, 10, 11).
2021 mety Europos narkotiky ir priklausomybeés nuo narkotiky stebésenos centro (EMCDDA)
duomenimis, $iuo metu yra 38 tarptautinés kontrolés ir 30 naujy, vis dar stebimy
benzodiazepiny (22). Valstybinés vaisty kontrolés tarnybos (VVKT) duomenimis, Lietuvos
vaistiniy preparaty registre yra registruoti 14 benzodiazepiny grupés preparatai - diazepamas,
chlordiazepoksidas, medazepamas, oksazepamas, dikalio klorazepatas, lorazepamas,
bromazepamas, alprazolamas, estazolamas, klonazepamas, triazolamas, nitrazepamas,
midazolamas, tofizopamas — ir 3 j benzodiazepinus panasiis vaistai, dar vadinami Z vaistais —

zolpidemo tartratas, zopiklonas, eszopiklonas (23).

1981 metais Pasauliné sveikatos organizacija (PSO) pasiiilé vaisty klasifikavimo
sistema, dar vadinamg ATC (anatominé-terapiné-cheminé) klasifikacija (24). Nomenklatiira
pagrista vaistiniy medziagy skirstymu pagal jy poveikj organizmui, chemines, terapines ir
farmakologines savybes (25). Klasifikacijoje ,,N“ raide Zymimi nervy sistemg veikiantys

preparatai — j Sig grupe jtraukti ir benzodiazepinai. Anksiolitikai zymimi NO5B kodu, S$iai
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grupei priskiriami ir benzodiazepiny derivatai (ATC kodas NOSBA). Raminamieji ir
migdomieji zymimi NO5C kodu — Sioje grupéje benzodiazepiny derivatai zymimi NO5CD, o j

benzodiazepinus panasis vaistai NOSCF kodu (26,27).

1.4 Benzodiazepiny ir i juos panaSiy vaisty veikimo mechanizmas

Benzodiazepinai yra centring nervy sistema slopinanéiy medziagy grupé,
sukelianti ramybés jausma (anksiolize), mieguistuma ir miega (28). Sie vaistai daugiausiai yra
lipofiliski, t.y tirpiis lipiduose, lengvai pereina kraujo-smegeny barjerg ir dél to veikia CNS
(29). Benzodiazepinai veikia kaip teigiami alosteriniai gama aminosviesto rugsties (GABA)-A
receptoriy moduliatoriai, t.y palengvina neurotransmiterio GABA prisijungima prie jvairiy
GABA receptoriy visoje CNS (7,6). Tuo paciu principu veikia ir barbitiiratai, kai kurie
bendrieji anestetikai (propofolis) ir alkoholis (31). GABA yra labiausiai paplites
neurotransmiteris centrinéje nervy sistemoje, didelémis koncentracijomis randamas Zzieveje ir
limbingje sistemoje. GABA yra slopinamojo pobuidZio ir taip sumazina neurony jaudruma bei

suteikia raminamajj poveikj smegenims (30).

GABA-A receptoriy kompleksa, prie kurio ir jungiasi benzodiazepinai, sudaro 5
glikoproteino subvienetai - 2 o, 2 B ir 1 vy, kuriy kiekvienas turi kelias izoformas. GABA-A
receptoriaus o subvienetas, kurio yra Se$i potipiai, yra pagrindinis benzodiazepiny afiniteto ir
funkcijos veiksnys (7, 8). Benzodiazepiny receptoriai buvo suskirstyti j keleta tipy, remiantis
o subvienety izoformomis ir klinikiniu poveikiu, susijusiu su kiekvienu tipu. BZ1
receptoriuose dominuoja al izoforma. Sis receptorius labiausiai koncentruotas yra smegeny
zieveéje, gumbure ir smegenelése. Jis yra atsakingas uz BZD raminamgjj poveikj ir
anterograding amnezijg bei tam tikrg priestraukulinj diazepamo poveikj. Sesiasdesimt procenty
GABA-A receptoriy turi al subvieneta. BZ2 receptoriuose vyrauja a2 izoforma ir jie yra
atsakingi uz anksiolitinj ir miorelaksacinj poveikj. Sie receptoriai yra daugiausiai susitelke
limbinéje sistemoje, motoriniuose neuronuose ir nugaros smegeny uzpakaliniame rage.
Manoma, jog benzodiazepiny anksiolitinj poveikj sukelia receptoriai, esantys limbingje
sistemoje, o uz miorelaksacinj poveikj atsakingi receptoriai esantys motoriniuose neuronuose
ir nugaros smegenyse. Taciau ne visi benzodiazepinai saveikauja su tais paciais BZ
receptoriais ar skirtingu afiniSkumu prie jy jungiasi. Taip galima paaiSkinti skirtingg
benzodiazepiny poveikj: skirtumai tarp o subvienety izoformy, receptoriy vietos centringje
nervy sistemoje ir BZ receptoriy afiniSkumo lemia skirtinga jvairiy benzodiazepiny poveiki

(30).
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Naujesné $iy vaisty karta vadinama ,,Z vaistais“. Jai priskiriami zolpidemas,
zopiklonas, zaleplonas ir eszopiklonas. Z vaistai turi reikSmingg migdomaji poveikj, nes
sumazina uzmigimo laika, pagerina miego kokybe ir gali pagerinti miego trukme (32). Nors Z
junginiai struktiriS$kai néra susij¢ vienas su kitu ar su benzodiazepinais, taiau jy, kaip
migdomyjy, terapinj veiksminguma lemia agonistinis poveikis benzodiazepiny jungimosi
vietoje  GABA-A receptoriuje. Palyginti su benzodiazepinais, Z junginiai yra maziau
veiksmingi kaip prieStraukuliniai arba raumenis atpalaiduojantys vaistai, o tai gali biti susije¢
su jy santykiniu selektyvumu GABA-A receptoriams, kuriuose dominuoja al subvienetai. Per

paskutinj deSimtmetj Z vaistai i§ esmés pakeité benzodiazepinus gydant nemigg (33,34).

1.5 Benzodiazepiny ir j juos panaSiy vaisty klasifikavimas

Remiantis migdomyjy ir raminamyjy vaisty pusinés eliminacijos laiku (T1),

benzodiazepinai gali buti skirstomi j 4 grupes pagal veikimo trukmg:

e llgo veikimo benzodiazepinai (ti > 48 h), pavyzdziui, diazepamas,
chlordiazepoksidas, flurazepamas, medazepamas, dikalio klorazepatas;

e Vidutinio veikimo benzodiazepinai (ti2 24 — 48 h), pavyzdziui, bromazepamas,
nitrazepamas, estazolamas;

e Trumpo veikimo benzodiazepinai (ti2 < 24 h), pavyzdziui, lorazepamas, alprazolamas,
temazepamas, oksazepamas;

e Labai trumpo veikimo benzodiazepinai (ti 1 — 7 h), pavyzdziui, triazolamas,

zaleplonas, midazolamas, zolpidemas, zopiklonas, etizolamas (8, 9, 7).

Benzodiazepinus galima suklasifikuoti ne tik pagal farmakokinetinius
parametrus, bet ir pagal sukeliama klinikinj poveikj — anksiolitinj, priestraukulinj,
miorelaksacinj, hipnotinj ir sedacinj. Taciau bity tikslinga benzodiazepinus ir Z vaistus

suskirstyti pagal jy pagrindinj poveik;j bei veikimo trukme:
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lentelé 2 Benzodiazepiny ir Z vaisty sukeliamas poveikis (8, 7, 10)

Sukeliamas poveikis Anksiolitinis Hipnotinis PrieStraukulinis
poveikis poveikis poveikis

Diazepamas +++ ++ 4+
Chlordiazepoksidas ++ ++ +
Klorazepatas o+ + +
Bromazepamas +++ + +
Nitrazepamas ++ +++ +

Lorazepamas +++ + 4+
Alprazolamas +++ + +
Temazepamas ++ +++ +
Oksazepamas ++ + +
Triazolamas + +++ +
Zopiklonas — 4+ _
Midazolamas + ++ +
Zolpidemas — ot _

+++ - stiprus poveikis, ++ - vidutinis poveikis, + - silpnas poveikis, — - neturi poveikio

1.6 Benzodiazepiny ir j juos panaSiy vaisty vartojimo indikacijos

Pagrindinés raminamyjy ir migdomyjy vaisty terapinés indikacijos, patvirtintos

Maisto ir vaisty administracijos (FDA), yra §ios:

e Nerimo sutrikimy gydymas (panikos priepuoliai su ar be agarofobijos);
e Nemigos gydymas;

e Alkoholio nutraukimo sindromo gydymas;

e Sedacija (premedikacija prie$ operacijas, endoskopines procediiras);

® Traukuliy priepuoliy gydymas (refraktoriniai padaznéje traukuliai, status epilepticus,

Lennox-Gastaut sindromas);
e Skersaruoziy raumeny spazmy gydymas (tetaniniai spazmai);

e Katatonijos gydymas.
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Taciau benzodiazepinai biina vartojami ir ne pagal patvirtintas indikacijas (off-
label use), pavyzdziui, diazepamas vartojamas norint nutraukti benzodiazepiny vartojima,
midazolamas - kai pasireiskia ctamidato nepageidaujama reakcija mioklonija bei
pooperaciniam pykinimui ar vémimui slopinti, klonazepamas - neramiy kojy sindromui,

neuropatiniam skausmui (31,36).

1.7 Benzodiazepiny ir j juos panasSiy vaisty nepageidaujamos reakcijos

Daznas visy benzodiazepiny nepageidaujamas poveikis yra mieguistumas,
letargija ir nuovargis. Vartojant didesnes dozes, gali sutrikti motoriné¢ koordinacija, atsirasti
galvos svaigimas, neaiSki kalba, nerySkus matymas, anterogradiné amnezija, nuotaikos
svyravimai ir euforija, taip pat kai kuriais atvejais gali pasireik$ti prieSiSkas ar nepastovus
elgesys (30). Taip pat ir kitame Saltinyje pabréZiama, jog tiek benzodiazepinai, tick Z vaistai
(ypa¢ zolpidemas) gali sukelti nenuspéjamy paradoksaliy reakcijy, kurioms biidingas Gimus
susijaudinimas, hiperaktyvumas, rys$kis sapnai, seksualinis slopinimas bei priesiSkumo, nerimo
ir agresijos padidéjimas (32). Benzodiazepinai taip pat sukelia nuo dozés priklausoma
kveépavimo slopinimg. Kvépavimo slopinimas gali biiti apibiidinamas kaip apnéja,
hiperventiliacija,  hipoventiliacija  arba  kvépavimo  nepakankamumas.  Vartojant

benzodiazepinus kartu su kitais CNS slopinanciais arba kvépavimg slopinanciais vaistais, pvz.,

Daznai pastebima ir dar viena nepageidaujama reakcija — priklausomybé.
Vartojant benzodiazepinus iSsivysto tolerancija — viena 1§ prieZas€iy, kodél Zmonés tampa
priklausomi nuo benzodiazepiny, taip pat sudaro salygas iSsivystyti abstinencijos sindromui.
Sis sindromas yra pagrindinis benzodiazepiny priklausomybés pozymis. Nutraukimo
simptomus i§ esmés galima suskirstyti j tris pagrindines grupes: nerimas ir su nerimu susije¢
simptomai (panikos priepuoliai, hiperventiliacija, raumeny spazmai, nemiga, prakaitavimas ir
kt.), suvokimo iskraipymas (padidéj¢s jautrumas dirgikliams, nejprasti kiino pojuciai) ir
pagrindiniai jvykiai (traukuliai, psichozés pasunkéjimas — haliucinacijos, klied¢jimas). 15 -
44% létiniy benzodiazepiny vartotojy, nutraukus gydyma, patiria uzsitgsusius vidutinio
sunkumo ar sunkius abstinencijos simptomus. 40% pacienty, kurie benzodiazepinus vartoja
ilgalaikiam gydymui (ilgiau nei 6 ménesius), pasireiskia vidutinio sunkumo ar sunKi
abstinencija, o likusiems 60% pasireik§ santykinai lengvas nutraukimo sindromas, jei vaisty
vartojimas bus nutrauktas staiga. Abstinencija gali buti Gminé, kuri tesiasi 5 - 28 dienas, arba
uzsitesusi — trunka iki 12 ménesiy ar ilgiau. Fiziologiné priklausomybé benzodiazepinams gali

atsirasti jau nuo 3 ar 6 savaiCiy gydymo, o labai daZnai atsiranda gydyma tesiant nuo 4
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ménesiy iki 1 mety. Priklausomybés pavojus didéja vartojant didesnes paros dozes arba esant

ilgalaikiam gydymui (38,39).

Taciau bene labiausiai §i vaisty grupé yra pavojinga senyvo amziaus pacientams,
kadangi jiems budinga susilpnéjusi inksty ir (arba) kepeny funkcija, todél benzodiazepiny
metabolizmas, eliminacija ar veikimas gali pailgéti (32). Visy benzodiazepiny vartojimas
(trumpo ar ilgo poveikio) senyvame amziuje yra susij¢s su pazinimo funkcijos pablogéjimu,
kliedesiy, griuvimy, lGziy ir transporto priemoniy avarijy padidéjusia rizika. Benzodiazepinai
su griuvimy ir luziy rizikos padidéjimu yra siejami dél daugelio mechanizmy, jskaitant
pailgéjus] reakcijos laikg, sutrikusig pusiausvyrg ir eiseng, sedacijg ir pablogéjusj regéjima.
Panasu, jog luziy rizika priklauso nuo vaisty dozes ir prasideda nuo 20% vidutinés nustatytos
dienos dozés t.y mazdaug 0,3mg per dieng lorazepamo ar 3mg per dieng diazepamo
(lorazepamo NPD 2,5mg, diazepamo — 10mg). ApskaiCiuota, jog benzodiazepiny poveikis
padidina rizikg nukristi 50 proc., o metinés su benzodiazepinais susijusiy griuvimo traumy
gydymo iSlaidos Europos Sajungoje siekia 1,8 mlrd. eury. Van Strien ir kt. iStyré ry§j tarp
griuvimy daznio ir vaisty vartojimo per metus tarp 404 vyresnio amziaus pacienty (amziaus
vidurkis — 78 metai); jie nustaté, kad 58,9 % jy per metus patyré vieng ar daugiau kritimy.
Idomu tai, kad autoriai nenustaté jokio rySio tarp psichotropiniy vaisty vartojimo ir atsitiktinio
kritimo, taciau nustaté padidéjusia daugybinio kritimo rizikg tiems, kurie vartoja BZD,
ijskaitant trumpo veikimo BZD. Ypatingai didel¢ rizika yra pacientams, kurie serga
osteoporoze, Parkinsono liga, artritu, turi silpnesnius raumenis ar susilpnéjusius jutimus
(suprastéjes regéjimas ar periferiné neuropatija), bei kurie turi liiziy istorija. Senyviems
pacientams, gydant traukuliy priepuolius, miego sutrikimus, benzodiazepiny ar alkoholio
vartojimo nutraukimg, generalizuoto nerimo sutrikimg ar prieSprocediirinei anestezijai, galimai
labiausiai tinkami ilgo ar vidutinio veikimo benzodiazepinai, tokie kaip diazepamas ar
klonazepamas, kadangi trumpo veikimo benzodiazepinai labiausiai siejami su griuvimy ir laziy
rizika. Taciau ir ilgo veikimo benzodiazepinai turés liekamyjy reiSkiniy deél sulétéjusio
metabolizmo, tokiy kaip mieguistumas dienos metu ar kognityviniai sutrikimai

(30,32,37,40,41).
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1.8 Neracionalus benzodiazepiny vartojimas

Piktnaudziavimas receptiniais vaistais jvardijamas kaip vaisto vartojimas kitu
budu ar doze, nei paskirta gydytojo, vartojimas kito asmens vaistus net ir dél pagrjsto
medicininio skundo (pvz.: skausmo), vartojimas vaisty, siekiant patirti euforijg, ar
nemedicininis vaisty vartojimas. Dazniausiai piktnaudziaujama opioidais, trankviliantais,

raminamaisiais, migdomaisiais ir stimuliantais (42).

Piktnaudziavimas benzodiazepinais gali priklausyti nuo jy farmakokinetiniy
ypatumy — didesnio lipofiliSkumo ir greitesnio pusinés eliminacijos laiko benzodiazepinai turi
didesn] neracionalaus vartojimo potencialg. [vairiy tyrimy duomenimis, meidicnos profesine
patirtimi bei vartojanc¢iy narkotikus liudijimais, diazepamas tampa dazniausiu piktnaudziavimo
pasirinkimu, taip pat populiariis alprazolamas bei lorazepamas. Tac¢iau daZzniausiai j skubiosios
pagalbos skyriy kreipiamasi dél alprazolamo ir klonazepamo perdozavimo — dél alprazolamo
netgi dvigubai dazniau (43). Nacionalinio piktnaudziavimo narkotikais instituto duomenimis,
Jungtinése amerikos valstijose 2020 metais benzodiazepinus neracionaliai vartojo 1,7%
pacienty (apie 4,8 milijony Zmoniy) vyresniy nei 12 mety, o nuo perdozavimo S$iais vaistais
miré daugiau nei 12 tukstanciy zmoniy — tik mazdaug 4 tukstanciais maziau uz perdozavusius
opioidy (42). Jungtinése amerikos valstijose buvo atliktas tyrimas, siekiant iSsiaiskinti
benzodiazepiny suvartojimg bei piktnaudziavimg 2015 — 2016 metais. Tyrimo rezultatai
parodé, jog piktnaudziavimas dazniausiai pasireiSkia jaunesniy asmeny gretose: tarp 18-25
mety asmeny piktnaudziaujanciy buvo apie 5%, kai vyresniy nei 65 mety asmeny vartojanciy
Siuos vaistus neracionaliai buvo maziau nei 1%. Tiek jaunesni (18-49 mety), tiek vyresni
(daugiau nei 50 mety) asmenys labiau buvo linke piktnaudziauti alprazolamu, taciau sekantis
po alprazolamo vyresniy grupéje buvo diazepamas ir lorazepamas, o jaunesniy — Klonazepamas
ir diazepamas. Dazniausiai nurodomos piktnaudziavimo priezastys buvo atsipalaidavimas ir
jtampos paSalinimas bei uzmigimo palengvinimas. Didzioji dalis piktnaudziaujanciy asmeny
benzodiazepinus vartojo be gydytojo paskyrimo, kita dalis vartojo kitais btidais nei nurodé
gydytojas bei kiti vartojo didesnémis dozémis ar dazniau nei nurodé gydytojas. Taip pat buvo
pastebéta, jog bet koks marihuanos ar alkoholio vartojimas bei piktnaudziavimas ar
priklausomybé opioidams, buvo susjje su padidéjusia benzodiazepiny piktnaudziavimo
tikimybe (44). 2021 metais Lietuvoje atliktas tyrimas, kurio metu apklausti 2501 15-64 mety
amziaus nuolatiniai Lietuvos gyventojai apie narkotiniy ir psichotropiniy medziagy vartojima.
Tyrimo metu iSsiaiskinta, jog benzodiazepinus nors karta gyvenime ne pagal paskirt] vartojo
4,7% respondenty. Taip pat buvo klausiama apie Siy vaisty jsigijimg: 60,9% pacienty vaistus
jsigyja su gydytojo receptu, 27,3% apklaustyjy Siuos vaistus jsigijo i§ pazjstamy, 6% turguje ir
5,8% kitu bidu (45).
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1.9 Benzodiazepiny skyrimo metodinés rekomendacijos

2020 mety liepos 3 dieng buvo priimtas jsakymas Nr. V-1610, kuris jsigaliojo
2020 mety lapkricio 1 dieng, ,,Dél benzodiazepiny ir benzodiazepiny dariniams priskiriamy bei
panasaus veikimo mechanizmo vaistiniy preparaty skyrimo ir vartojimo mazinimo ar
nutraukimo metodiniy rekomendacijy patvirtinimo®, skirtos ambulatoriniam gydymui Seimos
gydytojams bei gydytojams specialistams, iSskyrus gydytojus psichiatrus. II jsakymo skyriuje
aptariami benzodiazepiny skyrimo principai, nurodant jog benzodiazepinai turéty buti skiriami
trumpiausiam gydymo kursui, skiriant BZD 4 kartus per savait¢ ar dazniau t.y gydant nerimo
sutrikimus gydymo trukmé neturéty buti ilgesné nei 12 savaiCiy, o trumpalaikiam nemigos
gydymui - iki 4 savaiCiy, kartu | gydymo laikotarpj jtraukiant ir laipsniska vaisto dozés
mazinimg bei skiriant maziausig veiksminga vaistinio preparato dozg. Taip pat pabréziama,
kad ambulatoriniam gydymui injekcinés BZD formos nerekomenduojamos, bei BZD neturéty
buti skiriami, jei nerimas ar jtampa netrukdo kasdienei veiklai. Prie§ skiriant benzodiazepinus
nemigai ar nerimo sutrikimams gydyti, turéty buti apsvarstytas ar iSbandytas ir
nemedikamentinis gydymas. Nurodoma, jog BZD nerekomenduojama skirti asmenims pirmag
kartg, jei jy amzius siekia 65 metus ar daugiau, jei moteris planuoja néStuma, yra néscia ar
zindo, jei patvirtintas ar jtariamas priklausomybés sindromas ir jei pacientas turi sunky inksty,
kepeny ar kvépavimo nepakankamuma.

Teisés akto treCiame skyriuje ,.Ilgalaikis BZD vartojimas ir tolesni gydytojo
veiksmai“ akcentuojama, jog ilgalaiki gydyma benzodiazepinais, esant didesnei naudai nei
Zalai, testi galima Siais atvejais:

e kai pacientas yra 65 mety ar vyresnis ir BZD vartoja ilgalaikiam gydymui;
e jei pacientas BZD vartoja 10 mety ar ilgiau vidutine terapine doze ir, po gydytojo
konsultacijos, prieStarauja sumazinti ar nutraukti vartojima;

e csant gydytojo psichiatro paskyrimui, sergant létinémis psichikos ligomis.

Penkioliktame punkte aprasomi gydancio gydytojo veiksmai, esant tam tikroms
paciento bukléms. Jei pacientui jtariami nerimo sutrikimai ar depresija, rekomenduojamas
nukrepimas j gydytoja psichologg ar psichoterapeuta bei antidepresanty skyrimas. Pabréziama,
kad BZD dozé neturéty biiti mazinama iki kol nebus taikomas gydymas nerimui ar depresijai.
Jei diagnozuojama nemiga — rekomenduojama iSsiaiSkinti priezastis, paskirti atitinkama
gydyma bei nukreipti gydytojo specialisto konsultacijai. Jei pacientui nustatyta sunki depresija,
itariama savizudybés ar priklausomybés rizika, pacientas siunciamas gydytojo psichiatro

konsultacijai.

Dokumento treciajame skyriuje taip pat nurodoma, kuriais atvejais gydytojas turi

sitilyti BZD dozés mazinimg ar nutraukima:
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paciento amzius yra iki 35 mety;

vartojamos BZD dozés virSija maksimalias rekomenduojamas dozes;

paciento ligos istorijoje jrasyta priklausomybé psichotropiniams vaistams;

ligos istorijoje pazymeéti afektiniai, neuroziniai ar kiti psichikos ir elgesio

sutrikimai, kuriems ilgalaikis gydymas BZD neturi indikacijy.

Ketvirtasis jsakymo skyrius nurodo galimus benzodiazepiny mazinimo ar

nutraukimo budus, pabréziant, jog Siame etape reikéty vengti vartoti antidepresantus, beta-

blokatorius ir antipsichozinius vaistus:

Benzodiazepiny vartojimo mazinimas ar nutraukimas be pakaitinés terapijos —
taikant §j terapijos buda, palaipsniui, 5-10 procenty nuo pradinés dozés kas 1-2
savaites, mazinama vartojamo vaisto dozé ir (ar) vartojimo daznumas, kol
pasiekiama pageidaujama vaisto dozé ir vartojimo daznumas arba kol gydymas
BZD visai nutraukiamas. Procesas gali trukti nuo keliy ménesiy iki mety,
priklausomai nuo paciento vartojamos vaisto dozés ir vartojimo laikotarpio.
Norint i§vengti nutraukimo sindromo simptomy ir bendros paciento buklés
pablogéjimo, rekomenduojamas létesnis benzodiazepiny doziy mazinimas.
Benzodiazepiny vartojimo mazinimas ar nutraukimas su pakaitine terapija —
vadovaujantis §iuo metodu, vartojamo benzodiazepino dozé¢ palaipsniui
pakeiciama ir mazinama atitinkamu 1lgo veikimo BZD doze. Pakaitiné terapija
taikoma tokiu atveju, jei pacientas vartoja trumpo veikimo BZD ir pasireisSkia
priklausomybeés sindromas mazinant vaisto doze; jei BZD vartoja ilga laika; jei
vienu metu vartoja 2 ar daugiau BZD ir jeigu be pakaitinés terapijos sumazinti ar
nutraukti vartojimo nepavyko.

Benzodiazepiny vartojimo mazinimas taikant gydyma antidepresantais, esant tam
tikrai indikacijai.

Benzodiazepiny vartojimo maZzinimas ar nutraukimas stacionaringje asmens
sveikatos prieziiiros jstaigoje, kai ambulatorisSkai taikytos priemonés neefektyvios
(12).

Tikétina, jog Siy metodiniy rekomendacijy priémimas paskatins racionalesnj

benzodiazepiny skyrima.
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1.10  Pokyciai benzodiazepiny iSraSymo tvarkoje

Sveikatos apsaugos ministerija, siekdama uztikrinti racionly psichotropiniy vaisty
skyrimg ir vartojimg, priémé naujg tvarkg iSraSant popierinius receptus psichotropiniams
vaistams. 2021 mety liepos 1 dieng buvo atlikta jsakymo ,,Dél Recepty raSymo ir vaistiniy
preparaty, medicinos priemoniy (medicinos prietaisy) ir kompensuojamyjy medicinos pagalbos
priemoniy iSdavimo (pardavimo) vaistinése gyventojams ir popieriniy recepty saugojimo,
i8davus (pardavus) vaistinius preparatus, medicinos priemones (medicinos prietaisus) ir
kompensuojamasias medicinos pagalbos priemones vaistingje, taisykliy patvirtinimo* Nr.112
papunkéio 44.2 korekcija, nurodant, jog psichotropiniai vaistiniai preparatai, kaip ir
narkotiniai, turés biti iSraSomi ant 2 formos specialiojo recepto blanko (46). Siuo jsakymo
pakeitimu stengiamasi uzkirsti kelig 1 formos recepty padirbinéjimui. Sveikatos apsaugos
ministerijos atliktos apklausos metu nustatyta, jog su padirbtais benzodiazepiny receptais
susiduria mazdaug 65% vaistininky. D¢l tobuléjanciy technologijy ir galimybés padirbti
gydytojo spauda, klastotés kokybiskos ir tokie nusikaltimai daznai lieka nepastebéti, o tai
sukelia pavojy paciento sveikatai — be gydytojo priezitiros vartojami benzodiazepinai gali
sukelti Salutiniy reakcijy ar priklausomybe (13). Remiantis jsakymo pakeitimais, tikétina, jog

recepty klastojimas ir piktnaudziavimas Siy vaistiniy preparaty grupe gerokai sumazeés.

1.11  Benzodiazepiny ir i juos panasSiy vaisty suvartojimas Lietuvoje

Remiantis VVKT sudarytomis vaisty suvartojimo 2015 — 2021m. ataskaitomis,
nervy sistemg veikiantys vaistai nuo 2015 mety iki 2019 mety pagal suvartojimg buvo antroje
vietoje, nusileidziantys tik Sirdies ir kraujagysliy sistema veikiantiems preparatams. Taciau
2020 — 2021 metais stebimas pokytis — | antrg pozicija patenka virSkinimo traktg ir
metabolizmg veikiantys vaistai, nervy sistemg veikianCius preparatus paliekantys trecioje

vietoje (3,47):
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lentelé 3 Suvartojimo duomenys pagal ATC grupes (DDD/1000 gyv./per dieng) 2015 - 2021 metais

ATC 2015m. 2016m. 2017m. 2018m. 2019m. 2020m. 2021m.
C —sirdies ir
kraujagysliy
sistemg 439,557 | 439,536 | 454,739 | 457,055 | 492,431 | 519,771 | 520,666
veikiantys
preparatai
A -
Virskinimo
traktg ir
metabolizmag
veikiantys
preparatai
N —nervy
sistema
veikiantys
preparatai

126,028 | 125,942 | 128,825 | 138,183 156,69 186,818 | 192,587

153,528 | 155,139 | 155,616 | 153,608 | 161,075 | 169,168 | 160,737

IS psicholeptiky grupés (ATC kodas NOS) Lietuvoje populiariausi yra
anksiolitiky grupés NO5B benzodiazepiny dariniai, kuriy suvartojimas svyravo nuo 40,960
NPD/TGD 2015 metais iki 24,884 NPD/TGD 2021 metais. Lorazepamo, bromazepmao ir
alprazolamo i§ benzodiazepiny dariniy buvo suvartota daugiausiai per §j laikotarpi (4 lentel¢).
Taciau raminamyjy ir migdomyjy grupés NO5SC benzodiazepiny dariniy vartojimas kasmet
augo nuo 2,7 NPD/TGD 2015 metais iki 3,38 NPD/TGD 2020 metais — stebimas 25%
vartojimo padidéjimas. Taip pat didéjo ir 1 benzodiazepinus panasiy vaisty (ATC kodas
NO5CF) vartojimas nuo 5,57 NPD/TGD 2015 metais iki 8,5 NPD/TGD 2020 metais (3,47)

lentelée 4 Bromazepamo, lorazepamo ir alprazolamo suvartojimo duomenys pagal DDD/1000
gyv/per dieng 2015-2020 metais

e D 2015m. | 2016m. | 2017m. | 2018m. |2019m. | 2020m. | 2021m.
medziaga

Bromazepamas | 6,168 6.274 6.365 5087 7.745 5718 4771

Lorazepamas 18899 | 18687 | 16,652 | 13.697 | 11,984 | 11,069 | 9,287

Alprazolamas 8578 8.851 8 576 8.127 7598 7675 6,463

Nors matomas ryskus bendras benzodiazepiny (ATC kodas NO5SBA) vartojimo
sumazgjimas per 7 mety laikotarpj, netgi kiek daugiau nei 39%, tafiau benzodiazepiny
suvartojimas vis tiek iSlieka aukstas lyginant su kity Europos $aliy statistika. Taip pat gerokai
daugiau suvartojame ir benzodiazepiny dariniy i§ raminamyjy ir migdomyjy grupés (ATC

kodas NO5CD) — suvartojimo rodiklis aukstesnis tik Islandijos. Taciau Lietuva, lyginant su
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kitomis Europos Salimis, suvartoja maziausiai | benzodiazepinus pana$i vaisty (ATC kodas

NO5CF), kuriy pagrindiné indikacija yra nemigos gydymas (5 lentel¢) (4,5,48) :

DDD/1000 gyv./per dieng Europos Salyse 2020 metais

lentelé 5 benzodiazepiny dariniy ir j benzodiazepinus panasiy vaisty suvartojimas pagal

Benzodiazepiny dariniy (ATC kodas
Europos valstybé NO5BA) suvartojimas 2020m. DDD/1000
gyVv. per dieng
Lietuva 29,518
Islandija 22,3
Latvija 15,57
Suomija 15,1
Estija 13,13
Norvegija 12,6
Svedija 7,2
Danija 5,3
Benzodiazepiny dariniy (ATC kodas
Europos valstybé NO5CD) suvartojimas 2020m. DDD/1000
gyv. Per dieng
Lietuva 3,38
Islandija 3,5
Latvija 0,46
Suomija 0
Estija 0,17
Norvegija 2,6
Svedija 0.6
Danija 0,9
I benzodiazepinus panasiy vaisty (ATC
Europos valstybé kodas NO5CF) suvartojimas 2020m.
DDD/1000 gyv. per diena
Lietuva 8,52
Islandija 66,6
Latvija 10,01
Suomija 19,0
Estija 21,33
Norvegija 37,9
Svedija 28,5
Danija 10,06

Taciau kalbant apie antidepresantus (ATC kodas NO6A), $iy vaisty suvartojimas

Lietuvoje vis dar per mazas ir nesiekia Europos Saliy vidurkio: ES vidurkis 1000 gyventojy per

dieng 2020 metais buvo 75,3, kai Lietuvoje tais paciais metais antidepresanty grupés vaisty
suvartota buvo dvigubai maziau - 36,805 NPD/TGD (49). Nors lyginant 2015 — 2020 mety
duomenis, antidepresanty vartojimas iSaugo nuo 27,863 NPD/TGD 2015 metais iki 36,805

NPD/TGD 2020 metais. Visgi Zemas antidepresanty suvartojimo daznis gali rodyti netinkamg

benzodiazepiny skyrimg neidentifikavus depresijos — benzodiazepinai paslepia depresijos

simptomus, taciau depresija lieka negydoma ir toliau progresuoja.
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1.12  Benzodiazepiny ir i juos panaSiy vaisty suvartojimas pasaulyje

Tarptautinés narkotiky kontrolés valdybos duomenimis, 2020 metais daugiausia
suvartota buvo alprazolamo (391,5 NPD/TGD) antroje vietoje — diazepamo (202 NPD/TGD),
toliau seka lorazepamas, oksazepamas (108 NPD/TGD), klonazepamas, bromazepamas (84,5
NPD/TGD) ir Lietuvoje neregistruoti lormetazepamas bei brotizolamas. Kalbant apie bendra
benzodiazepiny suvartojimg 2020 metais, Europos Salyse Siy vaisty suvartota buvo
daugiausiai: aukSc¢iausias rodiklis stebimas Ispanijoje — 110 NPD/TGD, toliau seka Belgija su
84 NPD/TGD, trecioje vietoje Portugalija su 80 NPD/TGD, sekantis rikiuojasi Montenegras su
72 NPD/TGD ir galiausiai Vengrija— 70 NPD/TGD (11).

Jungtinése Amerikos Valstijose buvo atliktas tyrimas, siekiant iSsiaiskinti
benzodiazepiny vartojimo paplitimg populiacijoje. Tyrime buvo naudojami tam tikros
duomeny bazés 2008 mety duomenys, bei pakoreguoti vardikliai, siekiant apibendrinti JAV
gyventojy skaiiy, kadangi naudoti duomeny bazés duomenys apima apie 60% visy vaistiniy
JAV. Asmenys buvo vertinami pagal lytj, amziaus grupg, ar benzodiazepinai paskirti
ilgalaikiam vartojimui (ilgiau nei 120 dieny), ar paskirti benzodiazepinai yra ilgo veikimo ir ar
receptas israsytas gydytojo psichiatro. Tyrimo rezultatai parode¢, jog 2008 metais Jungtinése
amerikos valstijose apie 5,2% visy suaugusiyjy (amzius nuo 18 iki 80) gavo nors 1 recepta
benzodiazepinams. Benzodiazepinus vartojanéiy pacienty skai¢ius su amziumi didéjo: 2,6%
vartojanciy 18 — 35 mety grupéje, 5,4% 36 — 50 mety, 7,4% 51 — 64 mety, 8,7% 65 — 80 mety.
Moterys benzodiazepinus vartojo beveik 2 kartus daZniau nei vyrai. Taip pat su amZiumi
did¢jo pacienty dalis, vartojan¢iy benzodiazepinus ilgg laikg — nuo 14,7% tarp 18 — 30 mety
asmeny, iki 31,4% tarp vyriausios amziaus grupés asmeny. Taipogi buvo pastebéta, jog
daugumai asmeny, kurie gydosi benzodiazepinais ilgg laika, visus receptus iSraSo ne gydytojai
psichiatrai, bei 9 1§ 10 vyresnio amziaus pacienty, vartojanciy Siuos vaistus ilgalaikiam
gydymui, paskyrimg gauna i§ pirminés sveikatos prieziiiros gydytojy ar kity ne psichiatry.
Visose amZiaus grupése mazdaug ketvirtadalis pacienty, vartojanciy benzodiazepinus, vartojo
ilgo veikimo vaistus (50). Kitas tyrimas atliktas Jungtinése Amerikos Valstijose, sieké
i$siaiSkinti bezodiazepiny suvartojimg 2008 — 2019 metais tarp paaugliy (13 — 18 mety) ir
jauny suaugusiyjy (19 — 25 mety). Tyrimo rezultatai parodé, jog per visg laikotarpj, bent 1
benzodiazepino paskyrimg gavo 1,8% (74 539 i§ 4 195 455) paaugliy ir 4% (24 6740 i§ 6 146
070) jauny suaugusiyjy. Dazniausiai iSduodami buvo diazepamas (35,9%) ir alprazolamas
(39,6%). Siy vaisty paaugliams daugiausiai buvo i§duota 2015 metais, o jauniems suaugusiems
2013 metais — skai¢iuojama, jog 3,27 paaugliy i§ 1000 gavo benzodiazepiny paskyrimg ir
12,38 1§ 1000 jauny suaugusiyjy. Su kiekvienais sekanciais metais benzodiazepiny paskyrimas

mazejo tarp paaugliy po 0,17 i§ 1000 ir tarp jauny suaugusiyjy po 0,62 i§ 1000. Taciau tik
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beveik 25% paaugliy ir beveik 34% jauny suaugusiyjy Siy vaisty paskyrima gavo pagal
patvirtintas indikacijas. Remiantis tyrimo rezultatais, abiejose amziaus grupése Siy vaisty

vartojimas buvo didesnis 2019 metais nei 2008 metais (51).

Kitose Salyse démesys labiau atkreipiamas j benzodiazepiny vartojimo paplitima
tarp vyresniy nei 65 mety pacienty. Sveicarijoje buvo atliktas tyrimas, siekiant nustatyti $iy
vaisty vartojimo mastg tarp vyresniy pacienty nei 65 mety 2017 metais. Rezultatai parod¢, jog
1§ visy 1 tyrimg jtraukty pacienty, 20,4% per tyrimo laikotarpj gavo nors vieng paskyrimg
benzodiazepinams, bei moterims receptai buvo iSraSomi beveik 10% daZniau nei vyrams.
Pastebéta, jog vartojimo paplitimas augo su pacienty amziumi ir buvo didziausias tarp vyresniy
nei 80 mety pacienty — 25,8%. Taip pat teigiama, jog pacientai, turintys 5 ar daugiau gretutiniy
ligy, paskyrimg S$iy vaisty grupei gavo daugiausiai (44%). Dazniausiai skiriamas buvo
lorazepamas (39,9%), oksazepamas (16,4%) ir bromazepamas (13,1%). Nustatyta dienos dozé
tarp vartojan¢iy vyresnio amziaus grupés asmeny buvo 111,23. Pagal vartojimo trukme, 80%
pacienty vartojo vaistus ilgesnj nei rekomenduojamg 2 savaiciy laikotarpi, o didZiausias
procentas (31,4%) buvo ty pacienty, kurie benzodiazepinus vartoja ilgiau nei 270 dieny (52).
Kitas tyrimas buvo atliktas Portugalijoje, remiantis tam tikros duomeny dazés 2019 — 2021
mety duomenimis, vertinant benzodiazepiny vartojimo paplitimg tarp vyresniy nei 65 mety
pacienty. Tyrime dalyvavo 2,4 milijony vyresnio amziaus zmoniy, i§ kuriy apie 58% buvo
motery. IS viso 2019, 2020 ir 2021 metais benzodiazepiny buvo paskirta 1,5, 1,6 ir 1,7 milijony
nustatyty dienos doziy. Pastebéta, jog paskyrimg benzodiazepinams vyresnio amziaus moterys
gavo 2,7 kartus daZniau nei to paties amziaus vyrai. DaZniausiai skiriami buvo alprazolamas,
lorazepamas, diazepamas, etilo loflazepatas ir bromazepamas — Sie 5 vaistai sudaré 85% visy
benzodiazepinams iSraSomy recepty. Taip pat Siy vaisty NPD/TGD vyresnio amziaus
pacientams kasmet augo: alprazolamo nuo 60,1 2019 metais iSaugo iki 64,8 2021 metais,
lorazepamo nuo 54 iki 58,1, etilo loflazepato nuo 14,4 iki 15,3. Maziausiai keitési diazepamo
(nuo 19,7 iki 19,4 NPD/TGD) ir bromazepamo (nuo 11,2 iki 11,5 NPD/TGD) suvartojimas per
tyrimo metus (53). Taip pat panaSus tyrimas buvo atliktas Skandinavijos Salyse, siekiant
i8siaiskinti benzodiazepiny ir j juos panaSiy vaisty bendra suvartojimg Saliy mastu ir pagal
amziaus grupes nuo 2000 mety iki 2020 mety. Buvo vertinamos 5 amziaus grupés: 20 — 39
mety, 40 — 59 mety, 60 — 69 mety, 70 — 79 mety ir vyresni nei 80 mety. Visose Salyse
(Norvegija, Suomija, Danija, Svedija ir Islandija) buvo stebimas toks pats désningumas: nors
benzodiazepiny (NOSBA) ir | juos panaSiy vaisty (NO5CF) vartojimas visose amziaus grupése
mazejo, bet didZiausias buvo tarp vyresnio amziaus pacienty visais tyrimo metais. Taip pat
duomenys parodé¢, jog visose Salyse tiek benzodiazepiny, tiek panasiy j juos vaistiniy prepratay

moterys suvartojo daugiau nei vyrai (6 lentelé) (48).
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lentelé 6 NO5SBA ir NO5SCF suvartojimas Skandinavijis salyse 2020 metais pagal lytj

NO5BA grupés vaisty suvartojimas tarp vartojanciy 1000 gyventojy 2020 metais
Moterys Vyrai
Norvegija 65,6 36,2
Svedija 46,7 25,6
Danija 27,4 15,2
Islandija 108,2 52,3
Suomija 50,0 31,3

NO5CD grupés vaisty suvartojimas tarp vartojanciy 1000

ventojy 2020 metais

Norvegija 5,71 4,65
Svedija 1,86 1,63
Danija 5,08 4,40
Islandija 4,78 3,58
Suomija 0,47 0,61
NO5CF grupés vaisty suvartojimas tarp vartojanciy 1000 gyventojy 2020 metais
Norvegija 109,5 56,8
Svedija 89,4 48,9
Danija 38,8 22,1
Islandija 134,4 75,5
Suomija 53,4 32,8

Apibendrinant kity Saliy tyrimus, galima teigti, jog benzodiazepiny suvartojimas

did¢ja su pacienty amziumi ir moterys paskyrima Siy vaisty grupei gauna dazniau ne vyrai.

1.13  Kity Saliy priemonés, mazinant benzodiazepiny suvartojima

Siekiant sukurti efektyvias priemones benzodiazepiny vartojimui mazinti,
palanku remtis kity Saliy praktika ir rezultatais. [Sanalizavus moksling literatiirg, pateikiami kai

kuriy valstybiy pavyzdziai.

Danijos naudotos priemonés:

. 2008 metais Danijos nacionalin¢ sveikatos taryba, kad biity sumaZintas
benzodiazepiny vartojimas, pristaté naujas gaires, dél priklausomybe sukelianéiy vaisty
skyrimo ypatumy. Siekiant naujy gairiy jgyvendinimo efektyvumo, Nacionalé sveikatos taryba
Ipareigojo Racionaliosios farmakologijos instituta sukurti dalomgja raSyting medZziaga
pacientams ir bendrosios praktikos gydytojams. Gydytojams informaciné medziaga buvo
18siysta, o pacientams platinama vaistinése bei apsilankymy pas Seimos gydytojus metu. |
gaires buvo jtrauktos ir naujos taisyklés dél vairuotojy pazyméjimo atnaujinimo pacientams,
kuriems buvo paskirtas gydymas benzodiazepinais ar Z vaistais. Gairése teigiama, jog

pacientui, ilgg laikg vartojant ilgo veikimo (>10 valandy) benzodiazepinus, vairuotojo
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pazyméjimas negali biiti atnaujinamas ar sugrazinamas. Jei paciento vartojami benzodiazepinai
pasizymi vidutine veikimo (=10 valandy) trukme, vairuotojo pazymeéjimas turés vieneriy mety
galiojimo terming, kuris kasmet galés bati atnaujinamas jvertinus asmens kongnityvines
funkcijas. Pacientui rekomenduojama nevairuoti 4 savaites, jei pradedamas gydymas
benzodiazepinais ar didinama vaisto dozé. Taip pat skatinama nevairuoti, jei suvartojama
vienkartiné trumpo veikimo benzodiazepiny dozé. 2010 metais atsiranda naujos gairés
bendrosios praktikos gydytojams nurodant, jog nerimo sutrikimams gydyti benzodiazepinali
neturéty buti pirmo pasirinkimo vaistai, o jei toks gydymas paskiriamas — pageidautina tik
trumpalaikiam gydymui. Bei 2018 metais apribojamas $iy vaisty iSraSymas — priklausomybe
galintys sukelti vaistiniai preparatai iSraSomi tik elektroniniu receptu. Vertinant rezultatus,
galima teigti, jog naujai priimtos rekomendacijos, elektroniniy recepty jvedimas
benzodiazepinams ir apribojimai vairuotojams buvo efektyvios priemonés: ilgo veikimo
benzodiazepiny vartojimas sumazéjo 66% per 10 mety laikotarpj, nuo 25,8 NPD/TGD 2003
metais iki 8,8 NPD/TGD 2013 metais. Taip pat sumaz¢jo ir bendras benzodiazepiny grupés
vaisty (ATC kodai NO3AEO1+NO5BA+NO5CD+NO5CF) vartojimas: iki priimty priemoniy Siy
vaisty suvartojama buvo 66,8 NPD/TGD, 2010 metais sumazgjo iki 39,6 NPD/TGD, o 2020
metais pasiekiamas 17,2 NPD/TGD (48,54).

Nyderlandy naudotos priemonés:

. Nyderlanduose bandant sumazinti benzodiazepiny vartojimg, nuo 2009 mety sausio 1
dienos nutrauktas $iy vaisty sveikatos draudimo kompensavimas. Sio pakeitimo tikslas buvo
sumazinti létinj vartojimg ir sveikatos prieziiiros iSlaidas, kadangi Nyderlandy populiacijoje
ilgalaikis benzodiazepiny vartojimo rodiklis i§liko pastovus per 1992 — 2002 mety laikotarpj,
nepaisant atnaujinamy gairiy ir Seimos gydytojy bendradarbiavimo su vaistinémis. Sis
pakeitimas paveiké ne tik pacientus, vartojancius benzodiazepinus ilgg laika, bet ir pacientus,
kuriems gydymas benzodiazepinais paskirtas pirmg kartg arba trumpalaikiam gydymui. Taciau
18imtys buvo taikomos pacientams, sergantiems epilepsija, turintiems nerimo sutrikimy, kuriy
simptomy nepalengvina bent du antidepresantai, ir asmenims, kurie serga jvairiomis psichikos
ligomis, dél kuriy btinas gydymas didelémis benzodiazepiny dozémis. Galiausiai reglamentas
netaitkomas paliatyviai sedacijai terminalinés buklés asmenims bei pacientams, kuriems
gydymas diazepamu taikomas dél raumeny spazmy, kuriuos sukelia neurologiniai sutrikimai.
Remiantis rezultatais, kompensavimo stabdymg galima jvardinti kaip veiksmingg priemong
mazinant benzodiazepiny suvartojimg. Pagal iSrasyty recepty skaiciy (dispensed prescriptions)
nuo 2008 mety iki 2014 mety matomas 12,11% sumaz¢jimas (nuo 213 090 2008 metais iKi
187 278 2014 metais). Taip pat sumazéjo ir NPD/TGD — 2008 metais nustatyta paros dozé
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1000 gyventojy buvo 15,5, o sekanciais metais po kompensavimo nutraukimo nukrito iki 5,8.
Nors iki 2014 mety po truput; kilo iki 6,7 NPD/TGD. Bendras pacienty, vartojanciy

benzodiazepinus, skai¢ius sumazéjo kiek daugiau nei 23% (55,56).

Ispanijos naudotos priemonés:

. Ispanijos vaisty agentiira paskelbé, jog benzodiazepiny 2018 metais buvo suvartota
87,6 NPD/TGD. Dél auksty suvartojimo rodikliy Ispanijos trijuose regionuose (Baleary salos,
Katalonija, Valensija) nuo 2016 mety rugs¢jo iki 2018 mety rugpjucio buvo atlieckamas
atsitiktiniy imc¢iy klinikinis tyrimas, kurio metu jvertinamas daugiakomponenciy intervencijy
veiksmingumas bendrosios praktikos gydytojams, siekiant sumazinti benzodiazepiny recepty
skaiciy bei ilgalaikiy vartotojy paplitimg. Tyrime dalyvavo 81 pirminés sveikatos prieziliros
centras. Tyrimo metu buvo taikomas daugiakomponentinis planas, susidedantis i§ trijy
pagrindiniy daliy:

o Mokomasis seminaras: bendrosios praktikos gydytojai dalyvavo 2 valandy
seminare, kuriame buvo kalbama apie benzodiazepiny skyrima, apimant
pagrindines indikacijas, farmakologines savybes, nepageidaujamas reakcijas,
ilgalaikio vartojimo paplitima, bei kaip paskirti gydyma BZD pirma karta. Taip
pat buvo aptariamos ilgalaikio BZD vartojimo mazinimo strategijos.

o Auditas ir atsiliepimai: kiekvieng ménes] dalyvaujantiems bendrosios praktikos
gydytojams buvo siunc¢iama informacija ir diagramos apie jy iSraSytus
benzodiazepiny receptus NPD/TGD formatu, bei jy rezultaty palyginimas su
sveikatos priezitiros paslaugy vidurkiu ir kity tos pacios gydymo jstaigos
bendrosios praktikos gydytojy rezultatais.

o Mokymo ir pagalbos tinklalapis: tinkalpyje patalpintas vaizdo jrasas su bendra
informacija apie BZD, vartojimo pagrindima, veiksmingas vartojimo maZzinimo

strategijas, bei pagalbiné informacija.

Per 12 meénesiy laikotarpj tyrimo metu pavyko pasiekti statistiSkai reikSmingy
rezultaty: sumazéjo bendras BZD recepty skaicius ( -3,24 NPD/TGD) ir ilgalaikiy vartotojy
procentas ( -3,6%) (57).

Apibendrinus pateiktus pavyzdzius, galima teigti, jog efektyvios buvo Sios
priemongs: rekomendaciniy gairiy kiirimas, medicinos srities darbuotojy ir pacienty Svietimas,

kompensavimo tvarkos korekcijos.
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1.14  Vaisty skyrimo kokybé

Pagal PSO vaisty skyrimo kokybé jvardijama kaip racionalus vaisty vartojimas,
kai pacientas gauna vaistus, atitinkancius jo/jos klininkinius poreikius, kai dozé atitinka
reikalavimus, gydymas tesiamas pakankama laikotarpj ir maziausiomis pacientui ir visuomenei

iSlaidomis.

Neracionalus vaisty skyrimas padidina sveikatos prieziiiros iSlaidas bei
nepageidaujamy reakcijy rizikg ypatingai vyresnio amziaus pacientams ar pacientams,
turintiems gretutiniy ligy, kuriy fiziologinés funkcijos gali biiti pazeistos (58). Netinkamai
skiriant nuskausminamuosius ar raminamuosoius vaistus padidinama tikimybé iSsivystyti
priklausomybei, o per didelis injekciniy formy skyrimas ambulatoriniam gydymui sukelia
abscesy, hepatito B, ZIV/AIDS rizika. Galimas neracionalaus vaisty skyrimo (ar vartojimo)
poveikis apibendrintas 1 paveiksle. Tyrimy duomenimis, JAV kasmet vidutiniskai i§leidziama
76,6 — 85 milijardai doleriy spresti problemoms, susijusiomis su vaistais. Vokietijoje islaidos,
susijusios su nepageidaujamomis vaisty reakcijomis, siekia daugiau nei 430 milijony eury per
metus, o Didziojoje Britanijoje skubi hospitalizacija po nepageidaujamy reakcijy metams

atsi¢jo 2 milijardus svary (59). Neracionalus vaisty paskyrimas jvardijamas keliais atvejais:

e Neteisingai iSraSytas receptas (angl. Misprescribing) — tai reiSkia paskyrimag vaisty,
kurie zenkliai padidina nepageidaujamy reakcijy rizika. Tai apima netinkamos vaisto
dozés, daznio, vartojimo biido ar gydymo trukmés nustatymo. Siam terminui taip pat
priskiriamas vaisty paskyrimas, kuris gali sukelti kliniskai reikSmingas vaisto — vaisto
ar vaisto — ligos sgveikas.

e Per dideliais kiekiais iSraSomi receptai (angl. Overprescribing) — tai siejama su vaisty
skyrimu, kai tam néra aiskios klinikinés indikacijos.

e Nepakankamas recepty iSraSymas (angl. Underprescribing) — tai siejama su potencialiai
naudingy vaisty, kurie kliniSkai indikuotini ligos gydymui arba profilaktikai,

praleidimu (60).

Kad biity uztikrintas kokybiSkas vaisty skyrimas, gydytojas turi didinti vaisty
klinikin] efektyvumg ir sumaZzinti rizika, stengtis maZinti gydymo iSlaidas bei atsizvelgti |
paciento poreikius (61). Remiantis PSO, kokybiskas vaisty skyrimas remiasi $iais Kriterijais:
atitinkama indikacija vaisto skyrimui; tinkamai parinktas vaistas, atsizvelgiant |
veiksminguma, saugumga ir maziausius kastus; atitinkamas pacientas, kuriam parinktas gydymo
budas bus priimtinas, sukels kuo mazesn¢ pasaliniy reakcijy rizikg ir neturés kontraindikacijy;
pacientui bus suteikta visa reikalinga informacija apie paskirtus vaistinius preparatus;

uztikrintas paciento buklés stebéjimas ir medikamentinio gydymo veiksmingumas (58).
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Vaisty skyrimo kokybés rodikliai naudojami siekiant iSmatuoti vaisty skyrimo
kokybe. Vaisty skyrimo kokybés rodiklio apibrézimg pateiké Lawrence ir Olesen (1997): ,,Tai
iSmatuojamas vaisty skyrimo veiklos elementas, kuris naudojamas gydymo kokybei gerinti ir
vaisty skyrimo kokybei jvertinti (62). Si savoka buvo toliau plétojama ir Europos vaisty
suvartojimo tyrimy grupé (EuroDURG) pasiiilé apibrézimag: ,, Tai iSmatuojamas vaisty Skyrimo
veiksmingumo elementas, dé¢l kurio yra jrodymy ar sutariama, kad jis gali biiti naudojamas
kokybei jvertinti, ir dél to keiCiasi teikiamos sveikatos prieziiiros kokybé*. Kokybés rodikliai
turéty biiti naudojami kaip dalis kokybés gerinimo iniciatyvy, tokiy kaip nuolatinis profesinis
mokymas, lyginamoji analizé¢ ir ligy valdymo programos. Per pastargjj deSimtmet] kokybeés
rodikliai vis labiau siejami su moké&jimu, akreditavimu ir finansinémis paskatomis, kuriomis
siekiama reguliuoti sveikatos priezitros paslaugy teikéjus, uztikrinti atskaitomybe, skatinti

kokybés gerinima, skatinti ekonomiskumg ir skatinti islaidy kontrolg (63).

Benzodiazepiny kokybés rodikliai matuojami jvertinant, kiek vyresniy nei 65
mety pacienty i§ 1000 gauna gydyma ilgo veikimo benzodiazepinais bei kiek vyresnio amziaus

pacienty benzodiazepinus vartoja ilgalaikiam gydymui (64).

Taigi vaisty skyrimo kokybé yra svarbus sveikatos prieziliros sistemos elementas,
skatinantis racionaly vaisty vartojima, atsizvelgiant j naujausias gydymo gaires, paciento

poreikius bei biudzeta.

Galimas neracionalaus

vaisty skyrimo poveikis

Pabloggjusi gydymo

Titekliy &vaistymas Psichosocialinis

kokybe poveikis
Padidéjes sergamumas SumazZejes idtekliy IPacientq i
ir mirtingumas pricinamumas priklausomybe

- Padidejusi kaina vaistams

Bakterijy rezistentiskumas
Nepageidaujamos vaisty
reakcijos

pav. 1 Neracionalaus vaisty skyrimo pasékmés
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2. TYRIMO METODAI IR APIMTIS

2.1 Tyrimo medziaga

Tyrimo medziagg apima 2017, 2021 ir 2022 mety duomenys apie pacientams
i8duotus anksiolitiky NOSBA bei migdanciy ir raminanciy vaisty NOSCD ir NOSCF vaisty
grupiy receptus. Tiriami visi vaistiniai preparatai, registruoti Lietuvos Respublikoje,
priskiriami Sioms vaisty grupéms pagal ATC koda (7 lentel¢). Pasirinktas laikotarpis
atsizvelgiant ] jsakymy Nr. V-1610 ,,Dél benzodiazepiny ir benzodiazepiny dariniams
priskiriamy bei panaSaus veikimo mechanizmo vaistiniy preparaty skyrimo ir vartojimo
mazinimo ar nutraukimo metodiniy rekomendacijy patvirtinimo™ ir Nr. 112 ,Dél recepty
raSymo ir vaistiniy preparaty, medicinos priemoniy (medicinos prietaisy) ir kompensuojamyjy
medicinos pagalbos priemoniy iSdavimo (pardavimo) vaistinése gyventojams ir popieriniy
recepty saugojimo, iSdavus (pardavus) vaistinius preparatus, medicinos priemones (medicinos
prietaisus) ir kompensuojamasias medicinos pagalbos priemones vaistingje, taisykliy
patvirtinimo* papunktis 44.2, priémimo ir pakeitimo datas, siekiant jvertinti priemoniy
veiksmingumg benzodiazepiny suvartojimui Lietuvoje. Atviri ESPBI IS elektroniniy recepty
posistemés duomenys apie skiriamus vaistus skelbiami Registry centro Lietuvos atviry
duomeny portale. Pateiktuose duomenys nurodoma diagnozé pagal TLK-10-AM ligos kodus
(8 lentelé) bei ligos pavadinimas, vaisto bendrinis pavadinimas, ATC kodas, vaisto stiprumas,
farmaciné forma bei iSduoty dozuociy skaicius. Taip pat nurodoma paciento amziaus grupe,
lytis, gyvenamoji savivaldybé bei gydytojo, paskyrusio gydyma, kvalifikacija. Kad bity
vertinta, kokig dalj visy recepty sudaro elektroniniai receptai, naudojama Valstybinés Vaisty
Kontrolés Tarnybos vaisty suvartojimo duomenys, kuriuose nurodomas tiriamyjy vaisty grupiy

suvartojimas nuo 2017 mety iki 2022 mety NPD/TGD israiska.
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lentele 7 Vaistai priklausantys NO5SBA,

NO5CD ir NO5SCF grupéms

Vaisty grupé, ATC kodas

Vaistai, ATC kodas

Benzodiazepiny dariniai, NOSBA

Diazepamas, NO5BA01
Alprazolamas, NO5SBA12
Bromazepamas, NOSBAO8
Chlordiazepoksidas, NO5SBAQ02
Lorazepamas, NOSBAO6
Oksazepamas, NO5SBA04
Medazepamas, NOSBAQ3
Dikalio klorazepatas, NO5SBAQ5
Klobazamas, NO5BAQ9

Benzodiazepiny dariniai, NOSCD

Midazolamas, NO5CD08
Estazolamas, NO5CD04
Nitrazepamas, NO5CD02
Triazolamas, NO5CD05

I benzodiazepinus panasiis vaistai,
NO5CF

Eszopiklonas, NO5CF04
Zolpidemo tartratas, NOSCF02
Zopiklonas, NO5CF01

lentelé 8 TLK-10-AM ligos kody paaiskinimai

Ligos kodas Ligos kodo pavadinimas

FO0-F99 Psichikos ir elgesio sutrikimai

FO0-F09 Organiniai  ir  simptominiai  psichikos
sutrikimai

F10-F19 Psichikos ir  elgesio  sutrikimai  dél
psichoaktyviyjy medziagy vartojimo

F20-F29 Sizofrenija,  §izotipinis ir  kliedesiniai
sutrikimai

F30-F39 Nuotaikos [afektiniai] sutrikimai

F40-F48 Neuroziniai, stresiniai ir somatoforminiai
sutrikimai

F50-F59 Elgesio sindromai, susij¢ su fiziologiniais
sutrikimais ir somatiniais veiksniais

F60-F69 Suaugusiyjy asmenybés ir elgesio sutrikimai

F70-F79 Protinis atsilikimas

F80-F89 Psichologinés raidos sutrikimai

F90-F99 Elgesio ir emocijy sutrikimai, prasidedantys
vaikysté¢je ir paauglystéje. Nepatikslintas
psichikos sutrikimas

G00-G98 Nervy sistemos ligos

G40-G47 Epizodiniai ir paroksizminiai sutrikimai

100-199 Kraujotakos sistemos ligos

2.2 Tyrimo metodai

Stebésenos apraSomajam tyrimui naudotas kiekybinés analizés metodas —

duomeny analizé, kuria siekiama nustatyti benzodiazepiny suvartojimo tendencijy pokycius

2017, 2021 ir 2022 metais, jvertinti suvartojima, remiantis NPD/TGD metodika, jvertinti
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elektroniniy recepty procenting dalj bei suvartojimo poky¢iy statistinj reikSmingumag. Taipogi

jvertinti ir palyginti benzodiazepiny skyrimo kokybés rodiklius.

Suvartojimo dazniui nustatyti naudojamas paplitimo rodiklis (prevalence rate) -
tai zmoniy, tam tikru metu ar laikotarpiu, serganciy tam tikra liga ar turin¢iy tam tikrg ypatybe,
dalis populiacijoje (65). Analogiskai apskai¢iuojamas suvartojimo daznis kiekvienoje
savivaldybéje. Sio tyrimo metu bus skai¢iuojamas ne pacienty skaiius populiacijoje, o
elektroniniy recepty skaicius, tenkantis 1000 gyventojy populiacijoje. Apskaic¢iuojama pagal

formule:

Elektroniniy recepty skaicius

- = —— -X 1000
Gyventojy skaicius per ta patj laikotarpj

Benzodiazepiny suvartojimas buvo vertintas remiantis ATC / NPD (Anatominés
Terapinés Cheminés klasifikacijos sistemos / Nustatytos Paros Dozés), angl. ATC / DDD (
Anatomical Therapeutic Chemical classification system / Defined Daily Dose) metodika (66).
NPD — tai nustatyta vidutiné palaikomoji vaisto dozé suaugusiam zmogui, vartojama pagal
pagrinding indikacija (67) Kiekvienai veikliajai medziagai NPD buvo naudota i§ WHO
Collaborating Centre for Drug Statistics Methodology (68) (9 lentelé):

lentelé 9 NO5SBA, NO5CD, NO5SCF grupiy veikliyjy medziagy NPD

ATC kodas Bendrinis NPD Matavimo vienetas
pavadinimas
NO5BA01 Diazepamas 10 mg
NO5BA12 Alprazolamas 1 mg
NO5BAO08 Bromazepamas 10 mg
NO5BA02 Chlordiazepoksidas 300/50P mg
NO5BA06 Lorazepamas 2,5 mg
NO5BA04 Oksazepamas 50 mg
NO5BAO3 Medazepamas 20 mg
NO5BA05 Dikalio klorazepatas 20 mg
NO5BAQ9 Klobazamas 20 mg
NO5CDO08 Midazolamas 150/15P mg
10SL/5N
NO5CD04 Estazolamas 3 mg
NO05CD02 Nitrazepamas 5 mg
NO5CD05 Triazolamas 0,25 0/0,2SL mg
NO5CF04 Eszopiklonas 2 mg
NO5CF02 Zolpidemo tartratas 10 mg
NO5CF01 Zopiklonas 7,5 mg

O — per burng; P — parenterinis; SL — poliezuvinis, burnos gleivinés; N — j nosj.
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Suvartojimo duomenys kiekvienai veikliajai medziagai apskaiiuojami nustatyty
paros doziy skai¢iumi 1000 gyventojy per parg (NPD/TGD). Suvartojimo duomenys
apskaiciuoti 2017, 2021 ir 2022 metais, pateikiami sugrupavus pagal NO5SBA, NO5CD, NO5CF
ATC kody grupes. Apskaiciuojama pagal formule:

NPD Vaistinio preparato stiprumas X nedalomy vnt. skaicius
/T6D = . X 1000
NPD pagal ATC X gyventojy skaiius X 365

Vidutinis gyventojy skaiéius tiriamaisiaiS metais paimtas i§ Lietuvos statistikos
departamento puslapio, o gyventojy skaicius pagal savivaldybes naudotas i$ statistiniy Registry
Centro suvestiniy (69,70). Apdoroti suvartojimo duomenis naudota MS Office Excel
programa. Toliau naudojantis VVKT vaisty suvartojimo duomenimis, apskai¢iuojama, kokig

procenting dalj sudaré elektroniniai receptai tiriamaisiais metais.

Analizuojant benzodiazepiny suvartojimo tendencijas, vertinamas recepty
skaiCius pagal veikligsias medziagas, pacienty amziaus grupe¢ ir lytj, pasiskirstymas pagal
pacienty amziaus grupes ir veikligsias medziagas. Taip par vertinama gydytojy, paskyrusiy
gydyma, kvalifikacija — kokig dalj recepty iSraso Seimos gydytojai, psichiatrai ir Kkity
kvalifikacijy gydytojai. Analizuojamas vaisty paskyrimas pagal TLK-10-AM ligos kodus bei
detaliau analizuojami FO0-F99 ir G40-G47 ligos kodai.

Vaisty skyrimo kokybé metais vertinama remiantis jsakymu Nr. V-1610 ,,Dél
benzodiazepiny ir benzodiazepiny dariniams priskiriamy bei panaSaus veikimo mechanizmo
vaistiniy preparaty skyrimo ir vartojimo maZzinimo ar nutraukimo metodiniy rekomendacijy
patvirtinimo®, jvertinant Kiek recepty tenka 1000 vyresniy nei 65 metai pacienty, bei
iSanalizuojant, kiek tenka ilgo veikimo (diazepamas, chlordiazepoksidas, medazepamas,

dikalio klorazepatas) benzodiazepiny recepty vyresniems nei 65 mety pacientams.

Siekiant jvertinti ar suvartojimas statistiSkai reikSmingai skyrései, buvo atliktas
statistinis duomeny apdorojimas, naudojant R Commander programa. Kadangi lyginami 2017,
2021 ir 2022 mety suvartojimo duomenys paménesiui, naudotas Paired t-test. Darbe
naudojamas 0.05 pasikliautinasis intervalas, pokytis vertinamas statistiskai reikSmingas, kai
p<0.05.
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3. TYRIMO REZULTATAI IR TIRIAMOSIOS DALIES ANALIZE

3.1 Benzodiazepiny dariniu (NOSBA vaisty grupés) suvartojimo
palyginimas 2017, 2021, 2022 metais

Analizuojant NO5SBA grupés vaisty suvartojimg 2017, 2021 ir 2022 metais,
remiantis tik ESPBI IS elektroniniy recepty duomenimis, buvo atliktas Paired t-test, nustatytas
statistiSkai reikSmingas pokytis, lyginant tiriamuosius metus: 2017 ir 2021 mety palyginimo p-
value reiksmé 1.077e-12, 2017 ir 2022 mety palyginimo p-value reikSmé 7.24e-12, 2021 ir
2022 mety palyginimo p-value reiksmé 0.003825.

Vertinant benzodiazepiny suvartojimg 2017 metais, stebimas nuolatinis augimas
— per metus vartojimas iSaugo 4,243 NPD/TGD. Vidutiniskai per 2017 metus 1000 gyventojy
per parg teko 3,170 nustatyty paros doziy. Taciau remiantis VVKT duomenimis, 2017 metais
benzodiazepiny suvartojimas sieké 37,756 NPD/TGD — galima daryti iSvada, jog 34,586
NPD/TGD sudaré vartojimas, jsigyjant vaistus su popieriniais receptais ir tik 8,3% sudaré
vartojimas, jsigyjant vaistus su elektroniniais receptais. Kadangi suvartojimo rodmenys 2017
metais remiantis elektroniniy recepty duomenimis sudaro labai nedidele dalj, tolimesniam
tyrimui 2017 mety duomenys nebus naudojami.

Toliau analizuojant 2021 metus, 1000 gyventojy per parg vidutiniskai teko 18,75
nustatyty paros doziy, kai 2022 metais — 19,27. Per metus laiko suvartojimas pagal isdavima
su elektroniais receptais iSaugo 0,52 NPD/TGD. Taciau remiantis VVKT vaisty suvartojimo
ataskaita, 2021 metais bendras NOSBA grupés vaisty suvartojimas sieké 24,884 NPD/TGD —
24,6% daugiau, tod¢l galima manyti, jog 6,134 NPD/TGD sudaré suvartojimas, jsigyjant
vaistus su popieriniais receptais ir kiek daugiau nei 75% sudaré vaisty vartojimas juos jsigyjant
su elektroniniais receptais. Vertinant bendra NO5SBA grupés suvartojima pagal VVKT ataskaita
2022 metais, Sis rodmuo sieké 22,310 NPD/TGD - galima manyti, jog 3,04 NPD/TGD
suvartojimo skirtumas buvo popieriniy recepty dalis ir benzodiazepiny suvartojimas jsigyjant
juos su elektroniais receptais sieké 86,37%. Elektroniniy recepty dalis iSaugo 11,37%.
Didziausias suvartojimas 2021 metais stebimas rugsé€jo ménesj, o 2022 metais kovo ménesj —
20,71 ir 23,84 NPD/TGD atitinkamai. Maziausiai §ios grupés vaisty buvo suvartota liepos
ménesiais — 16,87 NPD/TGD 2021 metais ir 18,44 NPD/TGD 2022 metais.
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3.2 Benzodiazepiny dariniy (NOSCD vaisty grupés) suvartojimo
palyginimas 2017, 2021 ir 2022 metais

NO5CD grupés vaisty suvartojimas, remiantis elektroniniy recepty duomenimis,
2017, 2021 ir 2022 metais statistiSkai reikSmingai skyrési — atliktas Paired t-test: palyginus
2017 ir 2021 mety suvartojima p-value = 0.000000001114, 2017 ir 2022 mety suvartojimo p-
value reik§mé 6.372e-13, 2021 ir 2022 mety p-value = 0.004061.

Zvelgiant j 2017 mety duomenis, matomas vartojimo augimas iki birzelio
ménesio (nuo 0,188 NPD/TGD sausj iki 0,255 NPD/TGD birzZelj) ir toliau vartojimo
maz¢jimas iki 0,094 NPD/TGD gruodZio ménesj. Vidutinis suvartojimas per metus sieké
0,1591 NPD/TGD. Taéiau VVKT duomenimis, 2017 metais NO5SCD grupés vaisty
suvartojimas sieké 2,281 NPD/TGD. Todél galima daryti prielaida, kad 2,121 NPD/TGD
(93%) buvo suvartota jsigyjant vaistus su popieriniais receptais. Elektroniniai receptai sudaré
tik 7% viso NO5SCD grupés vaisty suvartojimo, todél tolimesniam tyrimui 2017 mety

duomenys bus nenaudojami.

Vidutiniskai 2021 metais NO5SCD grupés vaisty suvartota buvo 2,33 nustatyty
paros doziy 1000 gyventojy per para, 2022 metais 1000 gyventojy per parg vidutiniSkai teko
2,48 NPD — tai 0,15 NPD/TGD daugiau nei 2021 metais. Ta¢iau VVKT vaisty suvartojimo
duomenimis, §ios grupés vaistiniy preparaty 2021 metais suvartota buvo 2,736 NPD/TGD —
14,83% daugiau lyginant su vartojimo duomenimis i§ ESPBI IS. Galima teigti, jog 0,406
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NPD/TGD sudaré su popieriniais receptais jsigyty vaisty suvartojimas, 0 elektroniniai receptai
sudaré¢ 85%. Remiantis VVKT duomenimis, 2022 metais $ios grupés vaisty suvartota buvo
2,737 NPD/TGD - galima manyti, jog 0,257 NPD/TGD skirtumg sudaré benzodiazepiny
suvartojimas juos jsigyjant su popieriniais receptais, o elektroniniy recepty dalis sudaré¢ beveik
91%. Elektroniniy recepty dalis nuo 2021 iki 2022 mety iSaugo beveik 6%. Benzodiazepiny
dariniy daugiausia buvo suvartota vasario meénes; 2021 metais (2,88 NPD/TGD) ir kovo
ménes] 2022 metais (3,12 NPD/TGD). Maziausias suvartojimas buvo geguzés — liepos
ménesiais 2021 metais — svyravo nuo 1,89 NPD/TGD birzelio ménesj iki 1,85 ir 1,8
NPD/TGD geguzes ir liepos ménesiais. 2022 metais vartojimas buvo maziausias balandzio

(2,35 NPD/TGD) ir liepos (2,34 NPD/TGD) ménesiais.
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pav. 3 NO5CD vaisty grupés suvartojimas 2017, 2021 ir 2022 metais

3.3 I benzodiazepinus panasiy vaisty (NOSCF grupés vaisty) suvartojimo
palyginimas 2017, 2021 ir 2022 metais

Analizuojant elektroniniy recepty duomenis apie NOSCF grupés vaisty
suvartojima, atliktas Paired t-test ir nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp
suvartojimo 2017, 2021 ir 2022 metais (p-value = 0.003521, p-value = 1.03%-11 ir p-value =
2.3e-14)

Zvelgiant j 2017 mety suvartojimo duomenis, stebimas augimas nuo 0,178

NPD/TGD sausio ménesj iki 0,903 NPD/TGD gruodzio ménesj. 1000 gyventojy per parg
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vidutiniSkai teko 0,406 nustatyty paros doziy. Taciau pagal VVKT suvartojimo duomenis,
NOSCF grupés vaisty vartojimas sieké 7,324 NPD/TGD - 6,918 NPD/TGD daugiau nei
remiantis vien informacija apie vaistus, iSduotus su elektroniniais receptais. Todé¢l galima
manyti, jog 6,918 NPD/TGD skirtumg sudaré suvartojimas, vaistus jsigyjant su popieriniais
receptais ir tik 5,5% sudaré suvartojimas vaistinius preparatus jsigyjant su elektroniniais
receptais. Dél per mazo elektroniniy recepty skaiCiaus tolimesniam tyrimui 2017 mety
duomenys nebus naudojami.

Vidutiniskai 1000 gyventojy per parg 2021 metais | benzodiazepinus panasiy
vaisty teko 6,595 nustatytos paros dozés. 2022 metais $is rodmuo sieké 7,477 — tai beveik 12%
daugiau nei 2021 metais. Nors zvelgiant j bendrg NOSCF grupés vaistiniy preparaty
suvartojimg 2021 metais pagal VVKT vaisty suvartojimo ataskaita, 1000 gyventojy per parg
teko 7,827 NPD. 1,232 NPD/TGD skirtumg biity galima jvardinti kaip dalj, kurig sudaré su
popieriniais receptais jsigyty vaisty suvartojimas, o elektroniniy recepty dalis sudaré 84%.
2022 metais bendras NOSCF grupés vaisty suvartojimas remiantis VVKT duomenimis sieké
7,496 NPD/TGD - tik 0,019 NPD/TGD daugiau nei vertinant suvartojimg tik pagal ESPI IS
duomenis. Galima daryti prielaida, jog 0,019 NPD/TGD sudaré suvartojimas, jsigyjant ]
benzodiazepinus panaSius vaistus su popieriniais receptais, o elektroniniai receptai sudaré
99,7%. Elektroniniy recepty dalis nuo 2021 iki 2022 mety iSaugo 15,7%. Vertinant suvartojima
paménesiui, didZiausias stebimas lapkri¢io ménesj; 2021 metais (7,87 NPD/TGD) ir kovo
ménesj 2022 metais (8,33 NPD/TGD). Maziausig vartojimg galima matyti kovo ménesj 2021
metais (5,33 NPD/TGD) ir liepos ménesj 2022 metais (6,47 NPD/TGD).
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3.4 Benzodiazepiny dariniy (NOSBA vaisty grupés) paplitimas 2021 ir 2022

metais

Isanalizavus elektroniniy recepty duomenis, buvo apskai¢iuotas recepty skaicius
tenkantis 1000 gyventojy per metus (1 lygtis, 2 lygtis). 2021 metais 1000 gyventojy teko 289
NO5SBA grupés vaisty receptai, o 2022 metais 312 recepty — tai 23 receptais 1000 gyventojy
per metus daugiau. Detaliau analizuojant kiekvieng savivaldybe, 2021 metais daugiausiai
elektroniniy recepty teko Kazly Riidos ir Rokiskio rajono gyventojams — po 432 ir 424
receptus atitinkamai. MaZiausiai teko Sal¢ininky rajono gyventojams — 104 elektroniniai
receptai per metus. 2022 metais didziausias elektroniniy recepty paskyrimas 1000 gyventojy
per metus buvo Rokiskio ir Skuodo rajonuose — 502 ir 497 NO5SBA grupés receptai. Maziausiai
elektroniniy recepty teko Salgininky ir Traky rajony gyventojams — po 147 el. receptus 1000
gyventojy. Nuo 2021 iki 2022 mety, elektroniniy NOSBA grupés vaisty paskyrimy sumazéjo
Traky rajone (8.5 el. recepty) ir Neringoje (19.5 el. recepty). Elektroniniy recepty skaicius liko
nepakites tik Sirvinty rajone. DidZiausias NOSBA grupés vaisty recepty prieaugis stebimas
Siauliy ir Skuodo rajonuose — 1000 gyventojy per metus daugiau teko po 97 ir 83 el. receptus
atitinkamai.

810736

lygtis 1 NO5SBA grupés recepty kiekis tenkantis 1000 gyventojy per 2021 metus

883 736

X —
2833000 1000 = 312

lygtis 2 NO5SBA grupés recepty kiekis tenkantis 1000 gyventojy per 2022 metus
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3.5 Benzodiazepiny dariniy (NOSCD vaisty grupés) paplitimas 2021 ir 2022

metais

Analizuojant NO5SCD vaisty grupés elektroninius receptus, buvo apskaiciuotas jy
Kiekis, tenkantis 1000 gyventojy per metus (3 lygtis, 4 lygtis). 2021 metais 1000 gyventojy
elektroniniy recepty teko 24, o 2022 metais 3 receptais daugiau. Smulkiau nagrinéjant
kiekvieng savivaldybe, didziausias el. recepty skaicius 1000 gyventojy 2021 metais stebimas
Ukmergés (57 el. receptai) ir Raseiniy (56 el. receptai) rajonuose, o 2022 metais didZiausias
paplitimas buvo Pakruojo (67 el. receptai) ir Ukmergés (65 el. receptai) rajonuose. Abiejais
metais maZiausias elektroniniy paskyrimy skai¢ius 1000 gyventojy buvo Saléininky ir Vilniaus
rajonuose — 5.5 elektroniniy recepty teko 2021 metais ir 7 2022 metais Sal&ininky rajono
gyventojams, o Vilniaus rajono po 7 el. receptus. Jurbarko, Sakiy rajonuose ir Bir§tone nuo
2021 iki 2022 mety benzodiazepiny elektroniniy recepty skaicius maz¢jo — per metus sumazéjo
2, 1.5 ir 3 el. receptais 1000 gyventojy. Paplitimas iSliko nepakites Vilniaus, Panevézio
rajonuose ir Druskininkuose. DidZiausias elektroniniy recepty prieaugis stebimas Pakruojo,
Kretingos ir Joniskio rajonuose — Pakruojo rajone iSaugo nuo 51 iki 67, o Kretingos ir Joniskio

rajonuose padaugéjo po 11 el. recepty 1000 gyventojy.

68 277

- X =
2 808 380 1000 = 24

lygtis 3 NO5SCD grupés recepty skaicius tenkantis 1000 gyventojy per 2021 metus

77 291

R =
2833000 1000 =27

lygtis 4 NO5CD grupés recepty skaicius, tenkantis 1000 gyventojy per 2022 metus
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3.6 1 benzodiazepinus panasSiy vaisty (NOSCF vaisty grupés) paplitimas
2021 ir 2022 metais

ISanalizavus elektroniniy recepty duomenis apie NOSCF grupés vaisty iSdavima,
matoma, jog 2022 metais Sios grupés vaisty 1000 gyventojy teko 10 daugiau nei 2021 metais
(5 lygtis, 6 lygtis). Detaliau analizuojant kiekvieng savivaldybe, didZiausias elektroniniy
recepty skaicius 1000 gyventojy buvo Pakruojo rajone — 150 2021 metais ir 176 2022 metais.
Maziausiai el. recepty teko Jonavos (30 el. recepty) ir Sal¢ininky (33 el. receptai) rajono
gyventojams 2021 metais ir Jonavos (35 el. receptai) rajono bei Pagégiy (39 el. receptai)
gyventojams 2022 metais. Pastebétina, jog tik Traky rajone paplitimas nesikeité¢ nuo 2021 iki
2022 mety, visose kitose savivaldybése skaiCius didéjo. Didziausias prieaugis stebimas

Pakruojo rajone ir Rietave — po 26 ir 30 el. recepty 1000 gyventojy atitinkamai.

217 950

- X =
2808 380 1000 =78

lygtis 5 NOSCF grupés recepty skaicius, tenkantis 1000 gyventojy per 2021 metus

248733

lygtis 6 NO5SCF grupés recepty skaicius, tenkantis 1000 gyventojy per 2022 metus
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pav. 10 NO5SCF grupés recepty skaicius tenkantis 1000 savivaldybés gyventojy 2022 metais

3.7 Benzodiazepiny dariniy (NO5SBA vaisty grupés) suvartojimo tendencijos

2021 ir 2022 metais

Analizuojant recepty pasiskirstyma pagal NOSBA grupés veikligsias medziagas,
pastebima, jog bromazepamas, alprazolamas, lorazepamas ir diazepamas tiek 2021, tiek 2022
metais buvo skiriami daZniausiai — S$iy veikliyjy medziagy receptai sudaré 94-95% visy
elektroniniy Sios grupés recepty. Nuo 2021 iki 2022 mety 0.84% sumazéjo medazepamo ir
1.66% lorazepamo paskyrimy. Taciau iSaugo alprazolamo ir bromazepamo paskyrimai —

0.98% ir 2.01% (11 pav.)
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pav. 11 NO5SBA grupés recepty pasiskirstymas pagal veikligsias medziagas 2021 ir 2022 metais

Vertinant elektroniniy recepty pasiskirstyma pagal amziaus grupes, matoma, jog

dazniausiai Sios grupés vaistai paskiriami vyresniems nei 65 mety pacientams — tiek 2021

metais, tiek 2022 metais Sios amziaus grupés receptai sudaré vir§ 61%. Apytiksliai po 29%

sudare 45 — 64 mety amzZiaus grupés receptai, kiek daugiau nei 9% visy el. recepty gavo 18 —

44 mety pacientai, o paskyrimai nepilnameciams nesieké nei 1% tiriamaisiais metais. Taip pat

pastebétina, jog apytiksliai 75% visy el. recepty gauna moterys. Visose amziaus grupése nuo

2021 iki 2022 mety neZymiai iSaugo vartojimas tarp vyry. Maziau nei 1% vartojimas sumaZzéjo

tarp 44 — 65 mety ir vyresniy nei 65 mety motery ir tarp 18 — 44 mety pacienciy vartojimas

nezymiai iSaugo. Nepilname¢iy motery gretose vartojimas per tiriamuosius metus nepakito (12

pav.).
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pav. 12 NO5SBA grupés recepty pasiskirstymas 2021 ir 2022 metais pagal amziaus grupes ir [yt

Analizuojant 13 paveiksla, matoma, jog bromazepamas 2021 metais buvo
dazniausiai skiriamas visoms amziaus grupéms nuo 18 mety. Vyresniems nei 65 mety
pacientams po bromazepamo dazniausiai buvo skiriamas lorazepamas, 45 — 64 ir 18 — 44 mety
pacientams sekantis buvo alprazolamas. Nepilname¢iams dazniausiai buvo skiriamas
diazepamas. 2022 metais Siy 4 veikliyjy medziagy paskyrimo tendencijos pagal amziaus
grupes nepasikeité. Nuo 2021 iki 2022 mety tik kiek daugiau nei 1% iSaugo bromazepamo ir
nezymiai didéjo alprazolamo paskyrimai vyresniems nei 65 mety pacientams ir 1.6% sumazéjo
lorazepamo ir 0.4% diazepamo paskyrimai tai paciai amziaus grupei. 45 — 64 mety amziaus
grupei nezymiai padidéjo bromazepamo ir alprazolamo paskyrimai ir sumazéjo diazepamo bei
lorazepamo. 18 — 44 mety pacientams per metus padaugéjo diazepamo, bromazepamo ir

alprazolamo paskyrimy. Taip pat iSaugo diazepamo el. recepty skaicius nepilnameciams (13 -
14 pav.).
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pav. 13 4 dazniausiai skiriamy veikliyjy medziagy NO5SBA grupéje recepty pasiskirstymas pagal amziaus
grupes 2021 metais
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pav. 14 4 dazniausiai skiriamy veikliyjy medziagy NOSBA grupéje recepty pasiskirstymas pagal amziaus
grupes 2022 metais

Analizuojant elektroniniy NO5SBA grupés vaisty recepty pasiskirstyma pagal
TLK-10-AM ligos kodus, matoma, jog beveik 70% visy recepty iSraSoma d¢l psichikos ir
elgesio sutrikimy (ligos kodas F00-F99), 15 — 16% sudaro nervy sistemos ligy (ligos kodas
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GO00-G98) receptai, 8 — 9 % recepty iSraSoma dél kraujotakos sistemos ligy (ligos kodas 100-
199) ir kiek daugiau nei 6% sudaro kitos ligos, d¢l kuriy paskiriamas gydymas
benzodiazepinais. Nuo 2021 iki 2022 mety kiek daugiau nei 1% sumazéjo paskyrimy dél
kraujotakos sistemos ligy ir nezymiai sumazgjo el. recepty skiriamy dél psichikos ir elgesio

sutrikimy. Nepilnu 1% iSaugo paskyrimai dél nervy sistemos ligy (15 pav.).
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pav. 15 NO5BA grupés recepty pasiskirstymas pagal TLK-10-AM kodus 2021 ir 2022 metais

Analizuojant recepty paskyrimg dél F00-F99 ir G40-G47 ligos kody, kiek
daugiau nei 31% pacienty paskyrimg benzodiazepinams gauna dél neuroziniy, stresiniy
sutrikimy (ligos kodas F40-F48), tokiy kaip nerimas, beveik 20% d¢l nuotaikos sutrikimy
(ligos kodas F30-F39), jskaitant depresijos, manijos epizodus ir bipolinj efektinj sutrikimg. Dél
epizodiniy ir paroksizminiy sutrikimy (ligos kodas G40-G47), iskaitant epilepsija, migrena,
kitus galvos skausmo sindromus bei miego sutrikimus (86-87% sudaro receptai miego
sutrikimams), kreipési beveik 17% pacienty, beveik 15% gydyma gavo dél psichikos ir elgesio
sutrikimy, sukelty psichoaktyviyjy medziagy vartojimo (ligos kodas FO0-F09), kiek daugiau
nei 8% dél valgymo, miego ar kitokiy elgesio sutrikimy (99.5% sudaro miego sutrikimy
diagnozé) (ligos kodas F50-F59), beveik 6,5% - Sizofrenijos, Sizotipinio ir kliedesiniy
sutrikimy (ligos kodas F20-F29). Nuo 2021 iki 2022 mety daugiau el. recepty buvo israSoma
del F40-F48, G40-G47, FOO-F09 sutrikimy. Recepty skaiCius sumazéjo vaistus skiriant del
nuotaikos sutrikimy, elgesio sutrikimy bei Sizofrenijos. Kitiems sutrikimams skiriamas recepty

skaiCius svyravo nezymiai arba nesikeité (16 pav.).
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G40-G47 TLK-10-AM ligos kodus 2021 ir 2022

Vertinant recepty pasiskirstyma, pagal gydyma paskyrusio gydytojo kvalifikacija,

matoma, jog didZiausia dalj Siy vaisty paskiria Seimos gydytojai. Per metus laiko Seimos

gydytojy paskyrimy sumazejo 6.5% ir psichiatry el. recepty padaugejo 4%. Taip pat beveik

2.5% i8augo kity kvalifikacijy gydytojy paskyrimy (17 pav.).
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3.8 Benzodiazepiny dariniy (NOSCD vaisty grupés) suvartojimo tendencijos
2021 ir 2022 metais

Remiantis isanalizuotais elektroniniy recepty duomenimis, beveik 90% visy
NOSCD grupés recepty sudaro paskyrimai triazolamui. Po triazolamo sekas nitrazepamas,
estazolamas ir midazolamas. Nuo 2021 iki 2022 mety neZymiai iSaugo triazolamo, estazolamo

ir midazolamo el. recepty, o nitrazepamo recepty sumazéjo 0.6% (18 pav.).
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pav. 18 NO5SCD grupés recepty pasiskirstymas pagal veikligsias medziagas 2021 ir 2022 metais

Analizuojant suvartojimo tendencijas pagal lytj ir amziy, pastebima, kad
tirlamaisiais metais daugiau nei pus¢ recepty teko vyresnéms nei 65 mety moterims. 67% visy
recepty buvo iSraSyta vyriausiems pacientams, apytiksliai 26.5% sudaré 45 — 64 mety pacienty
paskyrimai, 0 18 — 44 mety asmenims teko beveik 5% visy paskyrimy NO5SCD grupés
vaistams. Kiek daugiau nei 1.5% sudaré¢ paskyrimai nepilnameciams. Moterys 2021 ir 2022
metais gavo 72% visy el. recepty. Per metus laiko nezymiai iSaugo suvartojimas tarp
nepilnameciy motery ir vyry bei iki 2% iSaugo suvartojimas tarp 18 — 44 mety vyry. El

recepty skaiCius nezymiai sumazéjo 18 — 44 ir 45 — 64 mety moterims (19 pav.).
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pav. 19 NO5SCD grupés recepty pasiskirstymas pagal amziaus grupes ir lytj 2021 ir 2022 metais

Zvelgiant j 20 paveiksla, visiems pacientams nuo 18 mety daZniausiai buvo
skiriamas triazolamas, po jo sekantis buvo nitrazepamas. Nepilnameciai pacientai dazniausiai
buvo gydomi nitrazepamu bei midazolamu, triazolamas ir estazolamas S$iai amziaus grupei
buvo neskiriami. Taip pat pastebétina, jog vienintelio midazolamo el. recepty skaiéius didéja
mazgéjant pacienty amziui. Lyginant 2021 ir 2022 mety el. recepty pasiskirstyma, vyriausios
amziaus grupés pacientams per metus laiko padaugéjo triazolamo paskyrimy 0.5%, nezymiai
daugiau buvo skiriama midazolamo, bei sumazg¢jo paskyrimy nitrazepamui. 45 — 64 mety
pacientams sumaz¢jo beveik visy veikliyjy medziagy paskyrimas, neZymiai iSaugo tik
estazolamo recepty skaiCius. 18 — 44 mety pacientams iSaugo midazolamo ir estazolamo
paskyrimy skaicius, o nitrazepamo ir triazolamo neZymiai mazgjo. Taip pat per metus iSaugo

nepilnameciams tenkanciy recepty kiekis (20 — 21 pav.).
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pav. 21 NO5SCD grupés recepty pasiskirstymas pagal veikligsias medzZiagas ir amziaus grupes 2022 metais

Vertinant recepty pasiskirstymg pagal TLK-10-AM ligos kodus, matoma, jog
daugiau nei pus¢ NO5SCD grupés vaisty recepty iSraSoma dél psichikos ir elgesio sutrikimy
(ligos kodas FO0-F99), kiek daugiau nei 32% dél nervy sistemos ligy (G00-G98), 5 — 6% dél
kraujotakos sistemos ligy (ligos kodas 100-199), o likusig dalj sudaré paskyrimai dél kity ligy.
Nuo 2021 iki 2022 mety 0.7% padaugéjo paskyrimy dél psichikos ir elgesio sutrikimy bei
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nezymiai iSaugo gydymo skyrimas dél nervy sistemos ligy (G00-G98). 1% sumazéjo

paskyrimai dél kraujotakos sistemos ligy ir nezymiai dél kity ligy (22 pav.).
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pav. 22 NO5CD grupés recepty pasiskirstymas pagal TLK-10-AM ligos kodus 2021 ir 2022 metais

Detaliau nagringjant F ir G40-G47 ligos kodus, didziausig dalj, vir§ 35%, sudaro
epizodiniai ir paroksizminiai sutrikimai (ligos kodas G40-G47), jskaitant epilepsija, migreng ir
miego sutrikimus (93% sudaro receptai miego sutrikimams), 23% recepty iSraSoma dél
valgymo, miego ar kitokiy elgesio sutrikimy (99.7% sudaro receptai, miego sutrikimy
diagnozei) (ligos kodas F50-F59), apytiksliai 14% paskyrimy sudaro jvairiis nerimo sutrikimai
(ligos kodas F40-F48), virs 13% el. recepty Siai vaisty grupei iSraSoma dél depresijos, manijos
epizody ir kitokiy nuotaikos sutrikimy (ligos kodas F30-F39), 11% - dél organiniy ir
simptominiy psichikos sutrikimy (ligos kodas F00-F09), jskaitant demencija, amnezija. Per
tiriamuosius metus matomas svyravimas: beveik 0.4% daugiau recepty paskiriama dél G40-
GA47 ligos kodo, taip pat nezymiai daugiau recepty pacientai gavo dél nerimo sutrikimy ir
sutrikimy, kuriuos sukelia psichoaktyviy medziagy vartojimas, bei dél sutrikimy, prasidéjusiy
vaikystéje ir paauglystéje, ar nepatikslinty. Kitoms ligoms skiriamy recepty dalis per metus

laiko sumazéjo arba iSliko nepakitusi (23 pav.).
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Analizuojant elektroniniy recepty pasiskirstymg pagal gydyma paskyrusio

gydytojo kvalifikacija, daugiau nei pus¢ recepty iSraso Seimos gydytojai ir huo 2021 iki 2022

mety Seimos gydytojy iSraSomy recepty skaiius sumazéjo daugiau nei 2%. Psichiatry

iSraSomy recepty dalis iSaugo beveik 7%, o kity kvalifikacijy gydytojy paskyrimy sumazéjo
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3.9 | benzodiazepinus panasiy vaisty (NOSCF vaisty grupés) suvartojimo
tendencijos 2021 ir 2022 metais

ISanalizavus elektroniniy recepty apiec NOSCF grupés vaisty is§davimg duomenis,
didziausig dalj sudaré zolpidemas — kiek daugiau nei 70%. Toliau seké zopiklonas — recepty
Siaim vaistui iSraSyta buvo vir§ 28%. Eszopiklono receptai nesudaré nei 1%. Nuo 2021 iki
2022 mety nezymiai iSaugo zolpidemo recepty dalis ir sumazéjo zopiklono bei eszopiklono

paskyrimy (25 pav.).
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pav. 25 NO5SCF grupés recepty pasiskirstymas pagal veikligsias medziagas 2021 ir 2022 metais

Analizuojant recepty pasiskirstyma pagal lyt] ir amZiaus grupes, pastebima, jog
daugiau nei 61% visy paskyrimy teko vyresniems nei 65 mety pacientams. Daugiau nei 30%
elektroniniy recepty buvo iSrasyta 45 — 64 mety pacientams, vir§ 7% paskyrimy gavo 18 — 44
mety asmenys, o nepilnamecéiams §i vaisty grupé praktiSkai neskiriama. Kiek daugiau nei 72%
visy elektroniniy recepty tiriamaisiais metais teko moterims. Nuo 2021 iki 2022 mety iSaugo
recepty kiekis, tenkantis vyresniems nei 65 mety vyrams ir moterims. 0.8% sumazejo |
benzodiazepinus panasiy vaisty skyrimas 45 — 64 mety moterims ir nezymiai to paties amziaus
vyrams. NeZymiai sumaZzéjo suvartojimas tarp 18 — 44 mety vyry ir 0.29% iSaugo to paties

amziaus moterims skiriamy recepty skaicius (26 pav.).
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pav. 26 NO5SCF grupés recepty pasiskirstymas pagal lytj ir amziaus grupes 2021 ir 2022 metais

Analizuojant 2 daZniausiai skiriamas veikligsias medziagas i§ NOSCF grupés
pagal amziaus grupes, matoma, jog visy amziaus grupiy pacientams dazniausiai buvo
skiriamas zolpidemas. Lyginant 2021 ir 2022 mety recepty pasiskirstyma, stebima identiska
tendencija, tac¢iau 2022 metais kiek daugiau nei 1% iSaugo zolpidemo paskyrimai vyriausios
amziaus grupés pacientams, bei sumazéjo tos pacios veikliosios medziagos recepty 45 — 64 ir
18 — 44 mety asmenims. Taip pat ir su zopiklono paskyrimu — nezymiai iSaugo el. recepty

skaiCius vyresniems nei 65 mety pacientams ir sumazejo pilnameciams pacientams iki 65 mety

(27 — 28 pav.).
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29 paveikle stebimas recepty pasiskirstymas pagal TLK-10-AM ligos kodus.
Daugiau nei pusé elektroniniy recepty buvo iSrasyta dél psichikos ir elgesio sutrikimy (ligos
kodas FO0-F99), virs 30% dél nervy sistemos ligy (ligo kodas G00-G98), o likusig dalj sudaré
paskyrimai dél kraujotakos sistemos ir kity ligy. Nuo 2021 iki 2022 mety stebimi tam tikri
poky¢iai: 1% sumazejo paskyrimy dél psichikos ir elgesio sutrikimy, nezymiai maziau §ios
grupés vaisty buvo skiriama dél kity ligy ir 2% iSaugo el. recepty skai€ius dél nervy sistemos

ligy. Taip pat mazéjo paskyrimy dél kraujotakos sistemos ligy (29 pav.).
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pav. 29 NO5CF grupés recepty pasiskirstymas pagal TLK-10-AM ligos kodus 2021 ir 2022 metais

Analizuojant F ir G40-G47 ligos kodus, matoma jog vyrauja 5 ligos kodai: 36 -
38% recepty iSraSoma dél epizodiniy ir paroksizminiy sutrikimy (ligos kodas G40-G47),
jskaitant epilepsija, migrena, miego sutrikimus (99% sudaro miego sutrikimy gydymas),
beveik 20% el. recepty pacientai gauna dél elgesio sindromy, susjjusiy su fiziologiniais
sutrikimais ir somatiniais veiksniais (ligos kodas F50-F59), tokiy kaip miego ar valgymo
sutrikimai (99% sudaro receptai miego sutrikimams), po kiek daugiau nei 14 - 15% gydymas
suteikiamas dél jvairiy formy nerimo ar somatoforminiy sutrikimy (ligos kodas F40-F48) ir
nuotaikos sutrikimy (ligos kodas F30-F39). 10% ] benzodiazepinus panaSiy vaisty paskiriama
dél organiniy ir simptominiy psicikos sutrikimy (ligos kodas F00-F09), likusius 4% sudaro
elektroniai receptai, kurie iSraSyti diagnozuojant kitas psichikos ir elgesio ar nervy sistemos
ligas. Nuo 2021 mety iki 2022 mety stebimas tam tikras el. recepty pasiskirstymo pokytis.
Beveik 2% iSaugo el. recepty skaicius dél G40-G47 ir nezymiai padidéjo dél FOO-FO09 ligos
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kodo. Labiausiai paskyrimy skaicius sumazéjo dél nerimo ir nuotaikos sutrikimy, taip pat
nezymiai sumazéjo dél Sizofrenijos, elgesio sutrimy ir sutrikimy, kuriuos sukelia psichoaktyviy

medziagy vartojimas. Dél kity ligy el. recepty skaiéius svyravo mazai (30 pav.).
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pav. 30 NO5SCF grupés recepty pasiskirstymas pagal TLK-10-AM F ir G40-G47 ligos kodus 2021 ir 2022
metais

Analizuojant recepty pasiskirstyma pagal gydyma paskyrusio gydytojo
kvalifikacija, matoma, jog dazniausiai el. receptus iSraSo Seimos gydytojai. Apytiksliai 30%
visy recepty pacientai gauna i§ psichiatry ir likusig dalj 1§ kity kvalifikacijy gydytojy. Lyginant
2021 ir 2022 mety el. recepty duomenis, matomi skirtumai. Per metus laiko Seimos gydytojy
skiriamy recepty dalis sumazéjo beveik 8%. Taciau vir§ 5% iSaugo kity kvalifikacijy gydytojy

paskyrimai. Taip pat 3% didéjo ir psichiatry iSraSomy recepty dalis (31 pav.).
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2022 metais

3.10  Benzodiazepiny skyrimo kokybés rodikliy jvertinimas

Vertinant skyrimo kokybés rodiklius, buvo paskaiciuota kiek benzodiazepiny ir
ilgo veikimo benzodiazepiny recepty tenka 1000 pacienty, kurie yra vyresni nei 65 mety. Ilgo
veikimo benzodiazepinai, registruoti Lietuvos Respublikoje, yra chlordiazepoksidas,
diazepamas, medazepamas ir dikalio klorazepatas. Oficialios statistikos portalo duomenimis,
2021 metais Sios amziaus grupés pacienty buvo 557 tikstanciai, o 2022 metais 560,6
tikstan¢iai. Zvelgiant j 26 paveiksla, matoma, jog 1000 vyresnio amziaus pacienty tenka
daugiau nei po 1 benzodiazepiny recepta per metus. Nuo 2021 iki 2022 mety Sis skaiCius
1Saugo 117. Analizuojant ilgo veikimo benzodiazepiny recepty skaiciy, matomas maZzéjimas:
per metus laiko iy recepty vyresnio amziaus pacientams sumazéjo nuo 116 iki 114.5 (32
pav.). Galima manyti, jog daugiau nei 90% visy el. recepty vyresniems nei 65 mety pacientams

sudaro vidutinio arba trumpo veikimo benzodiazepiny receptai.
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4. REZULATATU APTARIMAS

Darbo rezultatai gauti iSanalizavus ESPBI IS e. recepty posistemés duomenis
apie skiriamus vaistus bei VVKT skelbiamas metines vaisty suvartojimo ataskaitas. Vaisty
suvartojimo analizés metu buvo lyginamas NO5SBA, NO5CD ir NOSCF grupiy suvartojimas,
isigyjant vaistinius preparatus su elektroniniais receptais, apskaic¢iuotas NPD/TGD metodika,
su bendrais suvartojimo rodikliais. Taip pat buvo apskaiciuotas el. recepty skaicius tenkantis
1000 gyventojy per metus bei iSanalizuotos suvartojimo tendencijos. Galiausiai buvo jvertinti

benzodiazepiny skyrimo kokybés rodikliai.

Vaisty suvartojimas buvo tiriamas 2017, 2021 ir 2022 metais, atsizvelgiant j
priimtas benzodiazepiny suvartojimg mazinancias priemones. Taciau vadovaujantis Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. birzelio 25 d. jsakymu ,,Dél Elektroninés
sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiros informacinés sistemos naudojimo
tvarkos apraSo patvirtinimo* 2.3 papunkciu, visos vaistinés tik nuo 2015 mety lapkricio 2
dienos prival¢jo naudoti ESPBI IS sistemg ir iSduoti vaistus pagal elektroninius receptus, o
privalomas e. sveikatos sistemos naudojimas visose sveikatos prieziiiros jstaigose buvo
numatomas tik nuo 2018 mety kovo ménesio. D¢l Sios priezasties 2017 metais elektroniniy
recepty dalis tiriamosiose ATC grupése sudaro 5 — 8% viso benzodiazepiny suvartojimo, todél
tolimesniam tyrimui $iy mety duomenys nebuvo naudojami, kadangi nustatyti paplitimo ar
suvartojimo tendencijy nejmanoma vien remiantis elektroniniy recepty duomenimis. Lyginant
bendrg suvartojimg 2021 ir 2022 metais, NOSBA grupés suvartojimas sumaze¢jo nuo 24.884
NPD/TGD iki 22.31 NPD/TGD. NO5SCF grupés vartojimas taip pat nukrito iki 7.496
NPD/TGD per 0.33. NO5SCD grupés suvartojimas per metus praktiskai nepakito — padidéjo per
0.001 ir sieké 2.737 NPD/TGD. Vertinant suvartojima vien pagal e. recepty duomenis, 2022
metais suvartojimas buvo didesnis nei 2021 metais. Elektroniniy recepty dalis per tiriamuosius
metus NO5SBA grupéje iSaugo 11.37%, NO5SCD grupéje beveik 6% ir didziausias prieaugis
stebimas NO5SCF grup¢je — 15.7%. Galima daryti i§vada, jog 2020 metais paruostos metodinés
rekomendacijos ir nuo 2021 mety liepos 1 dienos jsigaliojusi pataisa dé¢l benzodiazepiny
iSraS§ymo tvarkos, padéjo sumazinti benzodiazepiny vartojimg bei Zenkliai padidinti

elektroniniy recepty skaiciy.

Analizuojant elektroniniy recepty skaiciy, tenkantj 1000 Lietuvos Respublikos
gyventojy per metus, daugiausiai teko NOSBA grupés recepty — 2021 metais 1000 gyventojy
teko 289 el. receptai, 0 2022 metais — 312. NOSCF grupés recepty per metus padaugéjo 10 —
1000 gyventojy el. recepty skaiCius iSaugo nuo 78 iki 88. Maziausias recepty prieaugis 1000
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gyventojy per metus ir maziausias paplitimas buvo NO5SCD grupés — skaicius didéjo nuo 24 iki
27 elektroniniy recepty per metus. Taciau stebimas netolygus paplitimas atskirose
savivaldybése: NOSBA grupés recepty 1000 gyventojy 2021 metais Kazly Riidoje teko 432
paskyrimai, 2022 metais Rokiskio rajone is skaicius sieké 502, kai Sal¢ininky rajone 1000
gyventojy 2021 metais teko 104, o 2022 metais 147 receptai. NOSCD grupés recepty 1000
gyventojy daugiausiai 2021 metais teko Ukmergés rajono, o 2022 metais Pakruojo rajono
gyventojams — po 57 ir 67 elektroninius receptus. MaZiausias paplitimas 2021 metais buvo
stebimas Sal¢ininky rajone su 5.5 recepty 1000 gyventojy, o 2022 metais Saléininky ir
Vilniaus rajone — po 7 elektroninius NO5SCD grupés receptus. Zvelgiant j NOSCF grupés
recepty pasiskirstyma, tiriamaisiais metais Pakruojo rajone 1000 gyventojy Siy recepty teko
daugiausiai — 150 2021 metais ir 176 2022 metais. Jonavos rajone $iy recepty teko maziausiai
— 2021 metais 30 ir 35 2022 metais. Pastebétina, jog beveik visose savivaldybése nuo 2021 iki
2022 mety elektroniniy recepty skaicius, tenkantis 1000 gyventojy per metus, iSaugo. Tik

nedaugelyje savivaldybiy skaicius iSliko nepakitgs ar sumazéjo.

[Sanalizavus benzodiazepiny ir j juos panasiy vaisty suvartojimo tendencijas, nuo
2021 iki 2022 mety dideliy pokycCiy nepastebéta. Vertinant recepty skaiciy pagal veikligsias
medziagas, 94 — 95% visy NOSBA grupés recepty sudaré alprazolamo, bromazepamo,
diazepamo ir lorazepamo paskyrimai. NOSCD grupéje vyravo triazolamo receptai — sudaré
90%, o NOSCF grupéje 70% visy paskyrimy buvo zolpidemo. Pastebétina, jog daugiau nei
60% visy elektroniniy recepty iSraSoma vyresniems nei 65 mety pacientams ir 72 — 75%
pacienty sudaro moterys. Panasus désningumas stebimas ir kity Saliy atliktuose tyrimuose:
Australijoje 2011 — 2018 mety laikotarpyje 61% sudaré pacientés moterys ir beveik 45% visy
pacienty sudaré vyresni nei 65 mety asmenys (71). Taip pat ir anksCiau aptartuose tyrimuose
Portugalijoje ir Skandinavijos Salyse, motery dalis biina didesné¢ 2-3 kartus nei vyry ir
paskyrimy daugiausiai gauna vyresnio amziaus pacientai. Kalbant apie recepty pasiskirstyma
pagal TLK-10-AM ligos kodus, tiriamosiose vaisty grupése vyravo 3 pagrindinés ligy grupés,
del kuriy skiriamas gydymas benzodiazepinais: daugiau nei pus¢ visy recepty iSraSoma dél
psichikos ir elgesio sutrikimy, 15 — 30% dél nervy sistemos ligy, 5 — 9% dél kraujotakos
sistemos ligy bei maza dalis dél kity susirgimy. Analizuojant vien F ir G40-G47 ligos kodus,
NO5SBA grupés vaistai dazniausiai paskiriami dél nerimo sutrikimy, 20% dél depresijos ar
manijos epizody, 17% dél epilepsijos, migrenos ar miego sutrikimy (86-87% sudaro vien
receptai miego sutrikimams) bei 15% dél sutrikimy, kuriuos sukélé psichoaktyviy medziagy
vartojimas. NO5SCD grupés vaistams elektroniniai receptai 35% iSraSomi dél G40-G47
sutrikimy (93% sudaro vien receptai miego sutrikimams gydyti), 23% dél nemigos, valgymo ar
kitokiy elgesio sutrikimy. 14% diagnoziy sudaro nerimo sutrikimai, 13% sudaro nuotaikos

sutrikimai, jskaitant depresija, bei 11% el. recepty paskiriama dél jvairiy formy demencijos,
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amnezijos ar kitokiy psichikos sutrikimy, kuriuos sukélé smegeny pazeidimas ar ligos. NOSCF
grupés recepty daugiausiai iSraSoma dél epilepsijos, migrenos ar nemigos (99% sudaro receptai
miego sutrikimams gydyti), 20% dél valgymo, miego ar kitokiy elgesio sindromy. Po kiek
daugiau nei 14 — 15% sudaro paskyrimai jvairiems nerimo ir nuotaikos sutrikimams gydyti bei
10% S$ios grupés vaisty el. recepty iSraSoma dél organiniy ir simptominiy psichikos sutrikimy,
jskaitant demencija ar amnezijg. Galima daryti iSvada, jog benzodiazepinai vis dar skiriami ne
pagal patvirtintas Siy vaisty indikacijas, netikslingai skiriami depresijos gydymui bei ]
benzodiazepinus panasiis vaistai, kuriy pagrindiné indikacija yra nemigos gydymas, skiriami
kity ligy gydymui. Taip pat pastebétina, jog apytiksliai pus¢ visy elektroniniy recepty tiriamyjy
grupiy vaistams iSraSo Seimos gydytojai, o psichiatry iSraSomi receptai sudaro tik vir§ 30%
NO5CD ir NOSCF grupéje ir 37% NO5SBA grupéje. Taciau nuo 2021 iki 2022 mety psichiatry
iSraSomy elektroniniy recepty dalis didéjo, o Seimos gydytojy — maze¢jo. Kity kvalifikacijy
gydytojy israSomy recepty dalis NOSBA ir NOSCF grupéje per metus iSaugo ir sieké 13 — 14%,
0 NO5CD grupés vaisty paskyrimy sumazejo nuo 19% iki 14,5%.

Analizuojant benzodiazepiny skyrimo kokybés rodiklius, buvo vertinamas
bendras visy benzodiazepiny (NOSBA+NOSCD+NOS5CF) ir ilgo veikimo vaistiniy preparaty
recepty skaicius, tenkantis 1000 vyresnio nei 65 mety amziaus pacienty. Nors kaip kokybeés
rodiklis nurodomas ir ilgalaikis benzodiazepiny vartojimas §ios amziaus grupés pacientams,
taCiau to jvertinti nepavyko dél duomeny trikumo. Apskaiciuota, jog 1000 vyresniy nei 65
mety amziaus asmeny tenka daugiau nei po 1 benzodiazepiny elektroninj recepta per metus ir
nuo 2021 iki 2022 mety $is skai€ius iSaugo 117. O ilgo veikimo benzodiazepiny recepty tenka
po 114.5 1000 vyresniy pacienty ir recepty skai¢ius nuo 2021 iki 2022 mety sumazgjo.
Remiantis Ekonominio bendradarbiavimo ir plétros organizacijos (OECD) duomenimis, ilgo
veikimo benzodiazepiny suvartojimas tarp vyresniy nei 65 mety asmeny nuo 2008 mety iki
2020 mety mazéjo Estijoje, Portugalijoje, Suomijoje, Danijoje ir Islandijoje. 1000 vyresnio
amziaus pacienty 2020 metais maziausiai ilgo veikimo benzodiazepiny teko Suomijoje ir
Danijoje — iki 20 pacienty i§ 1000. Toliau seké Islandija su beveik 40 pacienty i§ 1000 ir
Portugalija su netoli 100 pacienty i§ 1000. Ilgo veikimo benzodiazepinais daugiausiai gydyti
Estijos vyresnio amziaus pacientai — apytiksliai 130 is 1000 (64).
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5. TYRIMO TRUKUMAI

Tyrime buvo analizuojami elektroniniy recepty duomenys ir pagal tai skaiciuotas
paplitimas, suvartojimo tendencijos ir skyrimo kokybés rodikliai. Recepty skaicius neatitinka
realaus pacienty skaiCiaus, kadangi vienam pacientui gali biiti paskiriamas gydymas keliais
skirtingais benzodiazepinais per ménesj, o kitas pacientas gali gauti tik vieng paskyrima per

Visus metus.
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6. TYRIMO ISVADOS

1. Remiantis VVKT vaisty suvartojimo ataskaita, bendras benzodiazepiny vartojimas mazéjo.
Elektroniniy recepty procentiné dalis iSaugo. 2021 — 2022 metais stebimas benzodiazepiny
suvartojimo augimas NO5BA, NO5CD ir NO5SCF grupése, remiantis elektroniniy recepty
duomenimis apie iSduotus vaistus. Priimtos benzodiazepiny suvartojimg mazinan¢ios

priemonés buvo veiksmingos.

2. Suvartojimo daZnis, analizuojant vien elektroninius receptus, nuo 2021 iki 2022 mety

1Saugo NO5SBA, NO5CD ir NO5SCF grupése.

3. Dideliy pokyciy benzodiazepiny suvartojimo tendencijose nuo 2021 iki 2022 mety
nepastebéta. Virs 60% visy recepty tenka vyresniems nei 65 mety amziaus asmenims ir
daugiau nei 70% visy elektroniniy recepty iSraSoma moterims. DidZiausig dali sudaro
alprazolamo, bromazepamo, diazepamo, lorazepamo, triazolamo ir zolpidemo paskyrimai.
Dazniausiai benzodiazepinai paskiriami gydyti miego sutrikimus, nerima, depresija,
psichikos sutrikimus, kuriuos sukelia psichoaktyviy medziagy vartojimas arba aiSki
smegeny liga ar paZeidimas. Pastebéta, jog 2021 — 2022 mety laikotarpyje Seimos gydytojy
iSraSomy recepty dalis maze¢jo bei psichiatry didé¢jo, taciau vis dar nemaza dalj sudaro

indikacijy neatitinkantys paskyrimai.

4. Ivertinus benzodiazepiny skyrimo kokybés rodiklius 2021 ir 2022 metais, nustatyta, jog
1000 vyresniy nei 65 mety amziaus pacienty tenka daugiau nei 1 benzodiazepiny receptas.
Ilgo veikimo benzodiazepiny recepty 1000 vyresnio amziaus pacienty skaicius tiriamajame

laikotarpyje mazéjo. Benzodiazepiny skyrimo kokybé turéty biiti gerinama.
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7. REKOMENDACIJOS

Ivertinus, kokioms ligoms skiriamas gydymas benzodiazepinais bei skyrimo
kokybés rodiklius, pastebima, jog vis dar nemazg dalj sudaro paskyrimai, kurie neatitinka
pagrindiniy benzodiazepiny indikacijy: 5 — 9% sudaro paskyrimai dé¢l kraujotakos sistemos
ligy, 4 — 6% sudaro el. receptai ligoms, nesusijusioms su psichikos, elgesio ar nervy sistemos
sutrikimais, gydyti, taip pat nemaza dalis recepty paskiriama depresijos gydymui. Vir§ 60%
visy benzodiazepiny recepty iSraSoma vyresnio amziaus pacientams, 0 ilgo veikimo
benzodiazepiny 1000 vyresniy nei 65 mety asmeny teko 114.5. D¢l Siy priezasciy reikalingas
gydytojy bei visuomenés tolimesnis Svietimas, kad benzodiazepiny paskyrimas biity
racionalesnis bei biity siekiama sumazinti ilgo veikimo benzodiazepiny paskyrimg vyresniems

nei 65 mety pacientams, pakeiciant juos j trumpo ar vidutinio veikimo.
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