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Socialna farmacija?Socialna farmacija?

SamfundsfarmaciSamfundsfarmaci, , DetDet FarmaceutiskeFarmaceutiske FakultetFakultet, , KopenhagenKopenhagen
–– ““Sekcija za socialno farmacijoSekcija za socialno farmacijo””

Katedra sociKatedra sociáálnlníí a klinicka klinickéé farmaciefarmacie, , FarmaceutickFarmaceutickáá fakultafakulta
UniverzityUniverzity KarlovyKarlovy v v HradciHradci KrKráálovlovéé
–– ““Katedra za socialno in kliniKatedra za socialno in kliniččno farmacijono farmacijo””

DisciplinegroepeDisciplinegroepe: : FarmacoFarmaco--epidemiologieepidemiologie en en 
FarmacotherapieFarmacotherapie, , DepartementDepartement FarmaceutischeFarmaceutische WetenschappenWetenschappen, , UniversitetUniversitet
Utrecht Utrecht 
–– ““Disciplina: Farmakoepidemiologija in Disciplina: Farmakoepidemiologija in farmakoterapijafarmakoterapija””

Department of Pharmacy PracticeDepartment of Pharmacy Practice, , Purdue UniversityPurdue University, , WestWest
LafayetteLafayette, Indiana, Indiana
–– ““Oddelek za farmacevtsko praksoOddelek za farmacevtsko prakso
–– ClinicalClinical pharmacypharmacy + + PharmacyPharmacy administrationadministration



Socialna farmacija, Socialna farmacija, www.ffa.uniwww.ffa.uni--lj.silj.si 997997

FarmakoepidemiologijaFarmakoepidemiologija
Raziskovanje strukture, procesov in izidovRaziskovanje strukture, procesov in izidov
–– Raziskovanje terapijskih izidovRaziskovanje terapijskih izidov

FarmakoekonomikaFarmakoekonomika
KliniKliniččna farmacija (matina farmacija (matiččno na Katedri za no na Katedri za biofarmacijobiofarmacijo in in 
farmakokinetikofarmakokinetiko))
Farmacevtska informatikaFarmacevtska informatika
LegislativaLegislativa
EtikaEtika
KomunikologijaKomunikologija
……

Kvantitativno + kvalitativno raziskovanje Kvantitativno + kvalitativno raziskovanje 





ZdravjeZdravje

SZO, 1948SZO, 1948
Zdravje ni samo odsotnost bolezni, temveZdravje ni samo odsotnost bolezni, temvečč stanje stanje 
popolnega fizipopolnega fiziččnega, mentalnega ter socialnega nega, mentalnega ter socialnega 
blagostanja.blagostanja.



IzziviIzzivi

PovePoveččevanje deleevanje deležža stareja starejšše populacijee populacije
Napredek pri diagnosticiranju in terapiji bolezniNapredek pri diagnosticiranju in terapiji bolezni
PovePoveččanje zahtev anje zahtev regulatornihregulatornih organov o organov o 
uuččinkovitosti, varnosti in kakovosti zdravil in inkovitosti, varnosti in kakovosti zdravil in 
medicinskih pripomomedicinskih pripomoččkovkov
ViViššji ji žživljenjski standard, bolj odgovoren odnos do ivljenjski standard, bolj odgovoren odnos do 
zdravja, vezdravja, veččje zahteve po zdravstvenem varstvuje zahteve po zdravstvenem varstvu
Rast izdatkov za zdravstvo Rast izdatkov za zdravstvo 
Omejitve Omejitve ““proraproraččunovunov”” za zdravstvoza zdravstvo



Zdravstveni sistem v SlovenijiZdravstveni sistem v Sloveniji

RazliRazliččica ica BismarckBismarckovegaovega modelmodela a 
ZaZaččetki v Nemetki v Nemččiji, iji, 1880s1880s, Princ Otto , Princ Otto vonvon BismarckBismarck
Sistem socialnega zavarovanja Sistem socialnega zavarovanja ““Social insurance systemSocial insurance system””
Prispevki: : Prispevki: : 
–– Obvezno zdravstveno zavarovanjeObvezno zdravstveno zavarovanje: : prispevajo delavci in delodajalecprispevajo delavci in delodajalec

Avtonomna zdravstvena blagajnaAvtonomna zdravstvena blagajna
Pogajanja med partnerji v zdravstvu: zavarovanci, izvajalci Pogajanja med partnerji v zdravstvu: zavarovanci, izvajalci 
zdravstvenih storitev, ministrstvo ipd.zdravstvenih storitev, ministrstvo ipd.
DrDržžave z razliave z različčico tega sistemaico tega sistema: : NemNemččihjaihja, Avstrija, Belgija, , Avstrija, Belgija, 
Francija, Luksemburg, Nizozemska, Slovenija.Francija, Luksemburg, Nizozemska, Slovenija.



Trg zdravil v Sloveniji Trg zdravil v Sloveniji 

•cca 30 M EUR vsako leto; 487 M EUR v letu 2007= ca 130 milijard SIT
* Prodaja po veleprodajni ceni v milijonih evrov
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Zdravila v praksi Zdravila v praksi 



TeTežžave, Povezane Z Zdraviliave, Povezane Z Zdravili

Nezdravljene indikacijeNezdravljene indikacije
Neprava izbira zdravilaNeprava izbira zdravila
Premajhni odmerki zdravilaPremajhni odmerki zdravila
Preveliki odmerki zdravilaPreveliki odmerki zdravila
NeNežželeni ueleni uččinki zdravilinki zdravil
Interakcije med zdraviliInterakcije med zdravili
Uporaba zdravil brez indikacijeUporaba zdravil brez indikacije
Nedelovanje zdravilNedelovanje zdravil
Z navodili neskladno jemanje zdravil Z navodili neskladno jemanje zdravil 

““Drug Drug RelatedRelated ProblemsProblems””



Aktivnosti farmacevta v zdravstvuAktivnosti farmacevta v zdravstvu

Farmacevtska skrb:Farmacevtska skrb:
–– Praksa v okviru katere farmacevt za posameznega pacienta Praksa v okviru katere farmacevt za posameznega pacienta 

na odgovoren nana odgovoren naččin zagotavlja zdravljenje z zdravili, ki in zagotavlja zdravljenje z zdravili, ki 
vodi k naprej definiranim terapijskim izidom.vodi k naprej definiranim terapijskim izidom.

KliniKliniččna farmacija:na farmacija:
–– KliniKliniččna farmacija obsega aktivnosti in storitve farmacevta, na farmacija obsega aktivnosti in storitve farmacevta, 

ki vodijo k racionalni in optimalni uporabi zdravil in so ki vodijo k racionalni in optimalni uporabi zdravil in so 
komplementarne aktivnostim ostalih zdravstvenih komplementarne aktivnostim ostalih zdravstvenih 
delavcev. delavcev. 

Osnovne aktivnosti:Osnovne aktivnosti:
–– Cilj: Pravo zdravilo v ustrezni obliki ob pravem Cilj: Pravo zdravilo v ustrezni obliki ob pravem ččasuasu

VkljuVključčujoujočč: nabava kvalitetnih zdravil ter ustrezna izdaja itd.: nabava kvalitetnih zdravil ter ustrezna izdaja itd.



Izidi
Kozma

Struktura

Proces

DonabedianovDonabedianov modelmodel

“Outcomes research”



Cilji predmeta Socialna farmacija:Cilji predmeta Socialna farmacija:

spoznati osnovne koncepte javnega zdravja in spoznati osnovne koncepte javnega zdravja in 
zdravstvene politike, zdravstvene politike, 
prouprouččiti vpliv zdravil na posameznika kot iti vpliv zdravil na posameznika kot ččlana lana 
sodobne drusodobne družžbe in na drube in na družžbo kot celoto,bo kot celoto,
spoznati principe upravljanja zdravljenja z zdravili inspoznati principe upravljanja zdravljenja z zdravili in
metode epidemiologije s farmakoepidemiologijo.metode epidemiologije s farmakoepidemiologijo.



A. Javno zdravjeA. Javno zdravje

Zdravje ter zdravstvena politikaZdravje ter zdravstvena politika
Glavni zdravstveni problemi in ukrepi za njihovo Glavni zdravstveni problemi in ukrepi za njihovo 
rerešševanjeevanje
Sistem zdravstvenega varstva in organizacija Sistem zdravstvenega varstva in organizacija 
zdravstvene dejavnosti v Slovenijizdravstvene dejavnosti v Sloveniji
Vrste zdravstvenih sistemov in sistem zdravstvenega Vrste zdravstvenih sistemov in sistem zdravstvenega 
zavarovanja v Slovenijizavarovanja v Sloveniji
Promocija zdravjaPromocija zdravja
Etika v farmacijiEtika v farmaciji



B. Zdravljenje z zdraviliB. Zdravljenje z zdravili

Preskrba in oskrba z zdravili: Preskrba in oskrba z zdravili: 
–– proizvajalec, JAZMP, imetnik dovoljenja za promet z zdravilom, proizvajalec, JAZMP, imetnik dovoljenja za promet z zdravilom, 

ZZZS, ZZZS, veledrogerijaveledrogerija, zdravstvena ustanova (zdravnik in predpisovanje , zdravstvena ustanova (zdravnik in predpisovanje 
zdravil), lekarna (farmacevt v lekarni in izdajanje zdravil), pazdravil), lekarna (farmacevt v lekarni in izdajanje zdravil), pacient.cient.

LekarniLekarnišška dejavnost:ka dejavnost:
–– javne lekarne, javne lekarne, 
–– bolnibolniššniniččne lekarne,ne lekarne,
–– osnove kliniosnove kliniččne farmacije, bolnine farmacije, bolniššniniččne farmacije in  farmacevtske skrbi ne farmacije in  farmacevtske skrbi 

(razlika med posameznimi koncepti ter novi pristopi izvajanja (razlika med posameznimi koncepti ter novi pristopi izvajanja 
lekarnilekarnišške dejavnosti).ke dejavnosti).

Pacient in zdravila:Pacient in zdravila:
–– Uporaba zdravil Uporaba zdravil 
–– Z uporabo zdravil povezane teZ uporabo zdravil povezane težžaveave



C. Epidemiologija, C. Epidemiologija, farmakoepidemiologijafarmakoepidemiologija in in 
farmakovigilancafarmakovigilanca

Osnove epidemiologije in farmakoepidemiologije:Osnove epidemiologije in farmakoepidemiologije:
–– kazalci zdravstvenega stanja, kazalci zdravstvenega stanja, 
–– tveganje, relativno tveganje, obeti, razmerje obetov, tveganje, relativno tveganje, obeti, razmerje obetov, 
–– vrste epidemiolovrste epidemiološških in farmakoepidemiolokih in farmakoepidemiološških raziskav,kih raziskav,
–– vzrovzroččnost,nost,
–– napake in napake in pristranostipristranosti,,
–– specifispecifiččne metode v farmakoepidemiologiji,ne metode v farmakoepidemiologiji,
–– viri podatkov za epidemioloviri podatkov za epidemiološške in ke in farmakoepidemiolofarmakoepidemiološškeke raziskave.raziskave.

Farmakovigilanca:Farmakovigilanca:
–– periodiperiodiččno porono poroččilo o varnosti zdravila (PSUR), ilo o varnosti zdravila (PSUR), 
–– sistem hitrega obvesistem hitrega obveššččanja (RAS), anja (RAS), 
–– EudraVigilanceEudraVigilance..



D. Terapijski izidiD. Terapijski izidi

KliniKliniččni izidi: ni izidi: 
–– primarna in sekundarna uprimarna in sekundarna uččinkovitost ter zmogljivost zdravila,inkovitost ter zmogljivost zdravila,
–– nadomestni kazalci, nadomestni kazalci, 
–– dejavniki tveganja.dejavniki tveganja.

HumanistiHumanističčni izidi: ni izidi: 
–– kakovost kakovost žživljenja, ivljenja, 
–– zadovoljstvo z zdravstvenimi storitvami,zadovoljstvo z zdravstvenimi storitvami,
–– vsebinska, vsebinska, konstruktnakonstruktna in in kriterijskakriterijska veljavnost ter zanesljivost veljavnost ter zanesljivost 

vpravpraššalnikov.alnikov.

Ekonomski izidi:Ekonomski izidi:
–– vrste strovrste strošškov:kov:

–– neposredni: medicinski in nemedicinski,neposredni: medicinski in nemedicinski,
–– posredni,posredni,
–– »»neotipljivineotipljivi««..



E. Vrednotenje intervencij v zdravstvuE. Vrednotenje intervencij v zdravstvu

Vrednotenje intervencij v zdravstvu s poudarkom na Vrednotenje intervencij v zdravstvu s poudarkom na 
vrednotenju intervencij klinivrednotenju intervencij kliniččne farmacije v lekarnah ne farmacije v lekarnah 
in bolniin bolniššnicahnicah


