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Porovnanie polyfarmacie a farmakoterapie u seniorov v socidlnych institticidch v rokoch 2001a 2019

Results: In 2001, residents regularly used a total of 891 medicines, 18 years later, they used a total of 2099 medicines. We
observed a significant increase in the average number of regularly used medications per resident by more than a half (from
5.90 medications to 8.86 medications), in women from 6.11 drugs to 9.24 drugs and in men from 5.45 drugs to 7.81 drugs.
The number of residents with polypharmacy (regular use of > 5 drugs) increased by almost a quarter (from 70.2% to 87.3%),
and the number of seniors with excessive polypharmacy (regular use of > 10 drugs) increased 4.6 times (from 9, 3% to 43.5%).
Conclusion: Our work confirmed that over the course of 18 years, the number of medications used by seniors in social-type
institutions has increased. It also points to the trend of increasing polypharmacy and excessive polypharmacy among seniors,

especially at the age of 75+ and among women.
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Starnutie populdcie predstavuje bezprecendentny proces, ktory
nema v histérii fludstva obdobu. V Eurépe (mé dlhodobo najstarsiu
populdciu sveta) osoby vo veku 60 a viac rokov tvoria takmer stvrtinu
celej populacie, pricom ocakavany narast do roku 2050 hovori o zvysen{
na temer 35 % (1). Inak tomu nie je ani na Slovensku. Index starnutia
(pomer poctu 0sdb v poproduktivnom veku 65+ rokov k osobdm
v preproduktivnom veku 0 — 14 rokov) sa v priebehu 10 rokov (od roku
2012 do 2021) zvysil 0 26,6 %. Vo vekovej skupine 65+ ro¢nych Zilo ku
koncu roka 2021 na Slovensku 944958 [udi, ¢o tvori 17,39 % z celkovej
populacie. V porovnani s rokom 2012 sa zvysil pocet obyvatelov v tejto
vekovej skupine 0 33,1 % (2).

V stvislosti so starnutim populdcie rastie aj pocet seniorov, ktorf
nechcy, nemdzu ¢i nevedia Zit vo svojich domovoch a Ziju v socidlnych
institucidch. Na Slovensku sa socidlne sluzby k 31.12. 2020 z celkového
poctu 5459781 obyvatelov poskytovali 098 % (53494) obyvatelom.
Tieto sluzby sa poskytuju najma v 1185 zariadeniach podmienenych
odkazanostou na pomoc inej osoby, z ktorych medzi najvyznamnejsie
patria zariadenia pre seniorov (19201 miest), domovy socidlnych sluzieb
(12345 miest) a Specializované zariadenia (kapacita 8 365 miest) (3).

PrediZenie Zivota vedie aj k si¢asnému vyskytu viacerych ochorenti
ujedného seniora (polymorbidita, multimorbidita). Jednym z naj¢astej-
$ich medicinskych rieSeni multimorbidity je uzivanie viacerych liekov
sicasne, v zmysle polypragmazie ¢i polyfarmécie. Polypragmaziu
chdpeme ako podavanie viacerych lieciv v rizikovej kombindcii, alebo
neindikovane (a teda nadbytocne). Polyfarmaciu (polyfarmakoterapiu)
definujeme ako uzivanie viacerych lie¢iv u jedného pacienta, ktorych
indikécia je odovoditelnd a vyplyva z pritomnej polymorbidity (4). Nazov
Jpolyfarmacia” je odvodeny zo starogréctiny, zlozeny zo slovicok ,polus”
(= vela) a ,pharmakef” (= uzivanie liekov) (5).V ceskej literature sa pouZziva
pojem ,polyfarmakoterapie” (6, 7, 8), na Slovensku sa priklaname skor
k pojmu ,polyfarmacia” (4, 9).

Zatial neexistuje jednotnd definicia polyfarmacie, australski autori
nasli spolu az 138 definicif (10). Najcastejsie sa ako hranica polyfarméacie
pouziva sucasné uzivanie 5 a viac liekov, pri excesivnej polyfarmacii
(,hyperpolyfarmécii”) uzivanie desat a viac liekov sicasne (10, 11). Niektorf
autori do definicie okrem poctu liekov zahfnaju aj terminy vhodnd
(,appropriate”) a problematicka, nevhodna (,problematic”, ,inappropria-
te") polyfarmacia. Vhodné polyfarmacia je predpis liekov pre komplexné
alebo viaceré priciny, pokial je tto liecha optimalizovand a zalozend na
dokazoch. Problematické polyfarmacia je predpisovanie nevhodnej
(neprimeranej) liecby, alebo chybanie oc¢akavaného benefitu liecby (11).
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Hlavnym cielom zaistenia bezpecnej polyfarméacie podla Svetovej zdra-
votnickej organizacie (dalej SZ0) je redukcia nevhodnej (,inappropriate”)
polyfarmécie a zaistenie vhodnej polyfarmakoterapie (11).

Subory pacientov a metodika prace

V nasich pracach o polyfarmacii sme vychadzali zo suboru 1758
obyvatelov (priemerny vek 74 rokov, 65,3 % zien), ktorf Zili v dvadsia-
tich piatich socidlnych zariadeniach pre déchodcov v Trnavskom kraji
k 31.12.2001. Z tohto suboru sme vybrali idaje o lie¢be v dvoch vtedaj-
sich domovov déchodcov v Skalici, sibor 151 obyvatelov mal priemerny
vek 75,1 rokov; bolo v iom 104 Zien (68,9 %). Farmakoterapiu tychto
obyvatelov z roku 2001 sme porovnali s farmakoterapiou obyvatelov
dvoch zariadeni pre seniorov v rovnakom meste k 31. oktébru 2019.
Vtedy Zilo v zariadeniach 237 seniorov s priemernym vekom 80,5 rokov,
ztoho 174 Zien (73,4 %). Pisomne a telefonicky sme oslovili a instruovali
riaditelov, Ustavnych lekédrov i vrchné sestry vsetkych zariadent. Na zékla-
de zaslaného pisomného vzoru sme s ich pomocou podla zdravotnych
zdznamov zistovali pravidelne uzivané lieky u vsetkych obyvatelov
zariadenf, v roku 2019 aj s pomocou e-zdravia. V oboch rokoch sme
vyhodnotili aj pravidelné uZivanie liekov podla veku a pohlavia, uzivanie
0 - 4 liekov, 5 — 9 liekov, 5 a viac liekov, 10 a viac liekov, skupiny liekov
podla ATC klasifikacie. O¢né kvapky, masti i protizapalové masti, volne
predajné lieky a lieky uzivané nepravidelne sme nezistovali. Pri $tatistic-
kom spracovani sme pouzili t-test a chi-kvadratovy test. Vo vysledkoch
uvadzame smerodajnu odchylku (SD) a hladinu vyznamnosti (p).

Vysledky

Tabulka 1 ukazuje zékladné charakteristiky stborov z rokov 2001
a 2019. Vidime, Ze starne aj populdcia seniorov zijucich v zariadeniach
socidlnych sluzieb, za 18 rokov sa zvysil priemerny vek obyvatelov
071 % (zo 75,1 na 80,5 rokov), viac u zien (zo 74,7 rokov na 81 rokov),
ako u muzov (zo 76,1 rokov na 78,9 rokov).

V roku 2001 seniori pravidelne uzivali spolu 891 liekov, priemerne
5,90 liekov na jedného obyvatela. O 18 rokov neskér uzivali seniori cel-
kom 2099 liekov, priemerne 8,86 liekov na jedného seniora, priemerny
pocet pravidelne uzivanych liekov jednym obyvatelom sa zvysil viac
ako o polovicu. Pozorovali sme zvysenie priemerného poctu pravidelne
uzivanych liekov u oboch pohlavi a v oboch sledovanych vekovych
skupinéach (< 74 rokov a >75 rokov) (Tab. 2).

Pocet obyvatelov s polyfarméciou (pravidelne uzivajtcich 5 a viac
liekov) sa zvysil temer o Stvrtinu (z 70,2 % na 87,3 %) a pocet seniorov
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