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ANOTACIJA

Peédgjo gadu laika genérisko zalu patérins ir palielindjies un tas saistits ar I&taku to cenu un
zalu kompensacijas sisteému.

Petijums veikts divas Latvijas aptiekas, no kuram tika apkopoti dati par popularako
genérisko medikamentu (bisoprololum, metoprololum, atorvastatinum, ramiprilum) apriti laika
posma no 2019.gada oktobrim lidz 2020.gada septembrim, ka ar1 veikta anketeSana, lai noskaidrotu
cilvéku viedokli par genérisko medikamentu lietoSanu.

Pétijuma tika noskaidrots, ka kopgja genérisko medikamentu aprite abas aptiekas ir
vienlidziga. Otraja pusgada, attieciba pret pirmo, “Bisoprolol — ratiopharm 5mg” aprite Rucavas
aptieka bijusi visizteiktaka — palielinajusies par 54%. Kop&ja respondentu pieredze ar
genériskajiem medikamentiem bijusi neitrala — nav ne pozitivu, ne negativu aspektu. Visvairak tie

lietoti saistiba ar MK noteikumu grozijumiem.

Atslégvardi: genériskas zales, medikaments, aprite, apticka



ANNOTATION

In recent years, consumption of generic drugs has increased and is linked to a cheaper prices
and drug reimbursement system.

The study was carried out in two Latvian pharmacies, from which data on the circulation
of the most popular generic medicines (bisoprololum, metoprololum, atorvastatinum, ramiprilum)
were collected between October 2019 and September 2020, as well as a survey was done to clarify
people's opinion on the use of generic drugs.

The study found that the overall circulation of generic drugs in both pharmacies was equal.
In the second half-year, compared to the first, the circulation of “Bisoprolol — ratiopharm 5mg” at
Rucava pharmacy increased by 54%. The overall experience of respondents with generic medicines
has been neutral — there are no positive or negative aspects. They are mostly used in connection

with amendments to the regulations of the Cabinet of Ministers.
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APZIMEJUMU SARAKSTS

AUC — laukums zem liknes

ZVA — Zalu valsts agentiira

KZS — kompensg&jamo zalu saraksts

Tab — tablete

ATK — anatomiski terapeitiski kimiskais kods

SNN — starptautiski nepatentétais nosaukums

L - 1etaks



IEVADS

Generiskas jeb patentbrivas zales ir zales, kuras ir tads pats aktivo vielu kvalitativais un
kvantitaivais sastavs, tadéjadi padarot tas lidzvertigas jeb bioekvivalentas originalajam preparatam.
Gengriskas zales zalu tirgli paradas péc tam, kad originalpreparata patenta termins ir beidzies.

Nemot veéra to, ka genérisko zalu izstrades procesa klinisko p&tijumu vieta javeic vien
bioekvivalences pétijumi, kuru kopgjas izmaksas ir stipri mazakas, genérisko zalu cenas, attieciba
uz originalo zalu cenam, var bt pat par 60% zemakas.

Acimredzamo cenu at$kiribu rezultata, genérisko zalu patérin$ lielakaja dala valstu, taja
skaita Latvija, ir nemainigi lielaks salidzinajuma ar originalo zalu patérinu. 2020.gada genérisko
zalu patérins p&c realizéto iepakojuma skaita Latvija sastadijis 76% no kop€ja zalu skaita. Ka viens
no genérisko zalu veicinasanas faktoriem minama zalu kompensacijas sistéma. Tas ietvaros
pacientam iesp&jams iegadaties pilniba vai dalgji valsts apmaksatas zales slimibu arst€Sanai.
Izrakstot kompens€jamo recepti, arsti taja norada zalu SNN, tad&jadi aptieka pacientam obligati
tiek izsniegts references jeb letaks lidzvertigas efektivitates medikaments, un lielakaja dala
gadijumu tas ir genériskais medikaments. Sada prasiba Latvija ieviesta kops 2020.gada 1.aprila un
ta radijusi izmainas genérisko zalu aprité Latvijas aptiekas. Tas ietekm€ gan farmaceitu darbu, gan
aptiekas darbibu kopuma, ka ar1 rada apmulsumu zalu lietotajiem, jo ilgstosi lietots medikaments
tiek nomainits uz citu un maina iesp&jama pat vairakkart noteikta laika perioda.

Magistra darba mérkis: veikt popularako kardiovaskularo genérisko medikamentu aprites
1zpeti SIA “Licija” aptieka Rucava un SIA “Pavilostas aptieka” aptieka, Pavilosta, laika posma no
2019.gada oktobra lidz 2020.gada septembrim un noskaidrot iedzivotaju viedokli par
genériskajiem medikamentiem.

Meérka izpildei tika izvirziti $adi darba uzdevumi:

1. izpétit un analizét genérisko zalu apriti Rucavas un Pavilostas aptieka laika posma no
2019.gada oktobrim Iidz 2020.gada septembrim;

2. analizet genérisko medikamentu apriti laika periodos no 2019.gada oktobra Iidz 2020.gada
martam un no 2020.gada aprilim [idz 2020.gada septembrim;

3. izstradat un veikt aptauju viedokla par genériskajiem medikamentiem noskaidrosanai;

4. apkopot un analiz€t aptauja iegtitos datus.



1. LITERATURAS APSKATS

1.1. Generiskas zales

Latvijas Republikas Ministru kabineta noteikumos Nr.376 par Zalu registréSanas kartibu
gencriskas zales definctas ka “zales, kuras ir tads pats aktivo vielu kvalitativais un kvantitativais
sastavs un tada pati zalu forma ka atsauces zalés un kuru bioekvivalence ar atsauces zalém ir
pieradita attiecigos biopieejamibas pétijumos” (LR MK noteikumi Nr.376, 2006).

Lai izprastu atSkiribu starp originalajam un genériskajam zalém, kas zinamas ari ka
patentbrivas zales, jazin, ka genériskas zales ir razotas ar tadu pasu efektivitati, devu, droSumu,
stiprumu, ievadiSanas veidu, kvalitati, veiktsp&jas Ipasibam un paredz€to ievadiSanas veidu,
padarot tas ekvivalentas originalajam zalem. AtSkirigas var biit pievienotas paligvielas, tadgjadi
atSkiroties tablesu, kapsulu u.c. krasai un formai (Al-Jazairi et al, 2008).

Lai razotu jaunas zales, kuru sastava ir inovativa, jauna aktiva viela, un palaistu tas
apgroziba, nepieciesams veikt kliniskos p&tijumus, kuri sastav no ¢etram fazem. So pétijumu laika
tiek izpétita zalu farmakologiska darbiba, nevélamas blakusparadibas un farmakokinétika, kas
ietver pétamo zalu absorbciju, izkliedi, metabolismu un eliminaciju jeb izvadiSanu, kas arT sastada
augstas pétijumu izmaksas (Institute of Medicine (US), 2012). Lai zalu izgudrotajs atpelnitu
pétijuma iegulditas izmaksas, tam tiek pieskirts patents — likumiga ierice, kas izgudrotajam pieskir
ekskluzivitati attieciba uz jauno medikamentu, nodroSinot td monopolu tirgd uz 20 gadiem.
Generisko zalu razotajiem nav nepiecieSams veikt kliniskos pétijumus. Ta vieta javeic
biopieejamibas testi, pieradot, ka genérisko zalu uzsukSanas sp&ja un atrums ir lidzvertigs
originalajam zalém. So pétijumu izmaksas ir stipri mazakas. Tas ari izskaidro, kapéc gengriskas
zales ir 1&takas par originalo preparatu (Dunne and Dunne, 2015, Gupta et al, 2010).

Ka noradits arT Pasaules Veselibas Organizacijas, ASV Partikas un zalu parvaldes un
Eiropas Zalu agentiiras skaidrojuma par genériskajam zalém, tas drikst razot bez originala novatora
jeb patenta parvalditaja uznémuma licences un zales tirgli paradas péc tam, kad originalo zalu

patenta deriguma termins ir beidzies (Dunne and Dunne, 2015).



1.1.1. Biopieejamiba un bioekvivalence

Saskana ar likumu, ASV Partikas un zalu parvaldei ir atlauts apstiprinat originalo
medikamentu genériskas versijas, neprasot veikt prekliniskos un kliniskos pétijumus, lai pieraditu
zalu dros§ibu un efektivitati. Ta vieta ir javeic biopieejamibas testi, kas ir galvenais genérisko zalu
attistibas aspekts, tadéjadi pieradot, ka genériksas zales ir bioekvivalentas originalajam preparatam,
padarot tas savstarpgji aizvietojamas (Howland, 2010).

Ar biopieejamibu raksturo to, ar kadu apjomu un atrumu zalu aktiva viela uzsiicas, nonak
asinsrit€ un noklust darbibas vieta. Zalu uzstikSanas apjomu un atrumu parasti méra, izmantojot
divus parametrus — laukums zem plazmas koncentracijas laika liknes (AUC — area under plasma
concentration time curve) un maksimala aktivas zalu vielas koncentracija plazma (Cmax) (skat. 1.1.,
1.2. att.). P&c Siem raditajiem iesp&jams noteikt, kads kopgjais aktivas vielas daudzums nonacis

asinis (Chow, 2014).

Peroralo za|u hiopieejamiba

100 —

m

o
o
\

C,.. — akfivas vielas maksimala
koncentracija plazma

T, — laiks, lidz tiek sasniegta
maksimala koncentracija plazma

(% no devas)

| |
10 15

Za|vielas koncentracija plazma

0

o
S K.

Vairak zalvielas plazma Vairak zd|vielas izvadits
neka izvadits neka plazma

Laiks (stundas)
Aktivas vielas koncentracija plazma

Laukums zem koncentracijas—Iaika liknes (AUC),
mg.h/I = kopéja aktivas vielas ekspozicija plazma
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Intravenozi ievadamo zalu biopieejamiba
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1.2.att. Intravenozi ievadamo zalu biopieejamiba (Barene, 2020)

Gengerisko zalu bioekvivalences novert€§jums pamatojas uz pamatpienémumu, ka divi
preparati ir lidzvertigi, ja genérisko zalu absorbcijas atrums un apjoms biutiski neatskiras no
atsauces zalu absorbcijas atruma un apjoma, ja tas lietotas ar tadu pasu molaro devu lidzigos
eksperimentalos apstaklos ar vienu vai vairakam reizes devam (Midha and McKay, 2009).
Pasreizgja ASV Partikas un zalu parvaldes regula noteikts, ka medikamenti ir bioekvivalenti, ja
genérisko un originalo zalu AUC un Cnax raditaju attiecibas 90% ticamibas intervals ieklaujas
robezas no 80 — 125% (Chow, 2014).

Bioekvivalences pétijumu mérkis ir salidzinat zalu sist€émisko absorbciju péc genérisko vai
originalo zalu ievadiSanas. So pétijumu izstrade nav paredzéta, lai novértétu slimibas vai vienlaikus
lietoto zalu ietekmi uz zalu uzstkSanos. To parasti izp&ta zalu kliniskas attistibas laika. Tadel, lai
neparprotami parbauditu vienu un to pasu zalu dazado formu iedarbibu, ir svarigi, lai subjektu
grupa tiktu lidzsvaroti un nemti véra faktori, kas var ietekmét zalu vielas absorbciju. Ja pétijumu
veic ar hronisku slimibu pacientiem, kuriem novérotas veselibas problémas un kuri ikdiena lieto
medikamentus, var tikt izdariti neprecizi secindjumi, jo citas zales, organu disfunkcija vai pati
slimiba var uzradit neprecizus rezultatus. Tapéc bioekvivalences pétijumos visbiezak iesaista
veselus brivpratigos, tad€jadi nodrosinot augstaku rezultatu precizitati un biitu iesp&jams noteikt
pat mazakas atSkiribas starp preparatiem. Ka ari, ja zalu devas forma nav bioekvivalenta, bet ta
petljuma ietvaros izmantota pacientu arst€Sanai, var tikt radits drauds pacienta veselibai, jo
preparats var nesniegt vélamo terapeitisko efektu. STiemesla dél bieZi vien ir neétiski un zinatniski
nepamatoti veikt bioekvivalences pétijumus pacientiem, kuri sanemtu zales ka dalu no ikdienas

apripes (Pearce et al, 2004).



Petijuma laika iesaistitiem dalibniekiem noteikti ar1 stingri ierobeZojumi, kuri tiek ieveroti
visu pétijuma laiku. Tiek kontroléta dita, Skidrumu uznemsana. Nav atlauts lietot alkoholu un
blakus medikamentus (Baumgartel, 2012).

Divos pétijumos, kuri veikti 2009.gada un 2015.gada, tika apskatita genérisko un originalo
zalu ietekme uz kardiovaskularo slimibu arsté$anu. Tajos pieradits, ka nav novérotas biitiskas
atSkiribas starp genérisko un originalo preparatu efektu sirds slimibu arsté$ana un tie uzskatami par

lidzvertigiem (Kesselheim et al, 2009, Manzoli et al, 2016).

1.1.2. Genérisko zalu cenas un tirgus

Ka jau tika minéts ieprieks, genérisko zalu razosanas procesa netiek ieklauti prekliniskie un
kliniskie p&tijumi, kas nepiecieSami originalajam zalém. To vieta tiek veikti bioekvivalences
petijumi. No ta izsecinams, ka atskiriba attieciba uz genérisko zalu izmaksam galvenokart saistita
ar to, ka kopgjie ieguldijumi genérisko zalu razo$ana un izp&té ir mazaki neka originalo zalu
izstradé. Bez nepiecieSamibas atglt preklinisko un klinisko pétijumu izmaksas, genérisko zalu
razotaji sava produkta cenu var noteikt zemaku ka originalajam produktam (Dunne et al, 2013).

Jaunu zalu attistiba un razosana ir sarezgits un dargs process un aiznem aptuveni 10 — 15
gadus. Petijumi uzrada, ka izmaksas, kuras nepiecieSamas, lai jauna, inovativa zalu viela nonaktu
tirgl, vari€ no 8 miljoniem ASV dolaru lidz 2 miljardiem ASV dolaru ar lidzigam vai pat
augstakam izmaksam biofarmaceitisko lidzeklu izstradei. Genérisko zalu izstrades izmaksas ir
mazakas un vari€ no 1 lidz 5 miljoniem ASV dolaru (Dunne et al, 2013, Nass et al, 2017).
Genériskajam medikamentam, ienakot tirgil, ta cenas samazinajums var biit par vismaz 60%
mazaks neka originalajam medikamentam (Sarpatwari et al, 2019).

Genérisko preparatu izmantoSana sastada vairak neka pusi no kop@a farmaceitisko
preparatu izmantoSanas apjoma, bet no farmacijas kopg€jas tirgus veértibas tie sastada tikai 18 %.
Dazados regionos un valstis §1s proporcijas var biit atSkirigas, bet neapsaubams ir fakts, ka lielakaja
dala pasaules valstu genérisko zalu patérin$ salidzinajuma ar originalo zalu patérinu ir nemainigi
lielaks (Alfonso-Cristancho et al, 2015).

Peéc 2019.gada ievaktajiem datiem par genérisko medikamentu izplatibu pasaules tirga

uzradits, ka vislielaka genérisko medikamentu tirgus dala péc apjoma novérota Amerikas
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Savienotajas Valstis, sastadot 90% no kop€ja apjoma. Eiropa sastada 67% genérisko zalu tirgus
dalu p&c apjoma. Vertibas izteiksmé Eiropa ierindojas treSaja vieta, sastadot 29% no genérisko zalu
tirgus dalas vertibas izteiksme. Visaugstakais procents, kas ir 47,5%, noverots Dienvidafrika (skat.

1.3. att.) (Latvijas Patentbrivo Medikamentu Asociacija, 2020).

Patentbrivo medikamentu
izplatiba tirgi 2019. gada

Patentbtivo medikamentu Patentbrivo medikamentu
tirgus dala pec apjoma tirgus dala vértibas izteiksmé

1. Kanada 3. Eiropa 5. Dienvidafrika 7. Japana 9. Malaizija
2. ASV 4. Jordanija 6. Indija 8.Taivana 10. Australija

1.3.att. Patentbrivo medikamentu izplatiba tirgi 2019.gada (Latvijas Patentbrivo
Medikamentu Asociacija, 2020)

Péc Zalu Valsts Agentiiras (ZVA) ievaktajiem datiem par 2020.gadu, genérisko jeb
patentbrivo zalu patérin$ Latvija péc realiz€to iepakojumu skaita bijusi 76% no kopgja zalu skaita,
kas ir 35 miljoni iepakojumu. Kopgjais zalu patérins 2020.gada ir 46,35 miljoni iepakojumu, no
tiem 23% jeb gandriz 11 miljonus sastada originalas zales. 1% ir homeopatiskas un augu izcelsmes
zales (skat. 1.4. att.). Salidzinot ar 2019.gada datiem par zalu kopgjo patérinu, genérisko zalu
patérins no realiz&to iepakojumu skaita bija 74%. Gada laika gengérisko zalu patérin$ palielingjies

par 2% (Zalu Valsts Agentiira, 2021).
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Kopgjais zalu patérins Latvija 2020.gada naudas izteiksmé sastada 396,30 miljoni eiro (bez
PVN). No tiem 45% jeb 177 miljonus eiro sastada genériskas zales (skat. 1.5. att.). 2019.gada tie
bija 44% no kopgja zalu apgrozijuma naudas izteiksme (Zalu Valsts Agentiira, 2021).

Generisko zalu paterin$ Latvijas aptiekas un arstniecibas iestadés no 157 miljoniem eiro
(bez PVN) (2018.gads) secigi palielinajies uz 169 miljoniem eiro (bez PVN) 2019.gada un 175
miljoniem eiro (bez PVN) 2020.gada (Zalu Valsts Agentiira, 2021).

Zalu paterins 2020. gada péc

realizéto iepakojumu skaita (milj.)

1 0 /0 Zalu valsts agentdra

Citas zales* 0
23%

10.84 QOriginalas

76% o
zales
Patentbrivas Kopa
46,35 milj.

iepakojumu

zales

* Homeopatiskas un augu izcelsmes ziles

1.4.att. Zalu patérins 2020.gada péc realizéto iepakojumu skaita (Zalu Valsts Agentira,
2021a)

Zalu patérins 2020. gada
1%
Citas zales*
4 5 0/0 2.91

Patentbrivas
zales Originalas
177'0? Kopi zales
| 396,30 milj.
eiro bez PVN
216.32

* Homeopatiskas, augu izcelsmes zales

1.5.att. Zalu patérins$ 2020.gada naudas izteiksmé (Zalu Valsts Agentira, 2021a)
12



1.2. Kompensacijas sistema

Ministra Kabineta noteikumos Nr. 899 minéts, ka kompensacijas sistéma ‘“nodroSina
pacientam iesp&ju iegadaties zales un mediciniskas ierices, kuru iegades izdevumus atbilstosi Siem
noteikumiem dalgji vai pilniba sedz no likuma par valsts budZzetu kart€§jam gadam zalu iegades
izdevumu kompensacijai pieskirtajiem lidzekliem. Tas mérkis ir kompensacijai pieskirto Iidzeklu
ietvaros nodros§inat zales un mediciniskas ierices iesp&jami plasakam pacientu lokam, ka ar1 panakt
kompensgjamo zalu un medicinisko iericu iesp&jami zemako cenu un ietaupijuma rezultata iegtitos
lidzeklus novirzit pacientu veselibas uzlaboSanai un arstéSanas mérku sasniegSanai” (LR MK
noteikumi Nr.899, 2006).

Tiesibas uz kompensaciju var bt atkarigas no cCetriem pamatkritérijiem: produkta
specifiska kompensacija (kompensacijas apmérs ir atkarigs no konkrétam zalém); slimibas
specifiska kompensacija (atkariba no slimibas diagnozes, kompensacijas apmeérs vienam un tam
paSam zalém var atskirties); specifiskas iedzivotaju grupas (ipasam iedzivotaju grupam ir tiesibas
sanemt zalu kompensaciju); pamatojoties uz patérinu (kompensacijas apmeérs atkarigs no pacienta
kopgjiem izdevumiem zalu iegadei noteikta laika perioda) (World Heatlh Organization, 2018).

Lai ar1 valstt var pastavet vairaki kompensacijas atbilstibas krit€riji, parasti pastav viena
domingjosa kompensacijas sistema. Lielakaja dala Eiropas valstu pastav produktu specifiska
kompensacijas kartiba. Baltijas valstis, t.i. Latvija, Igaunija un Lietuva, kompensacijas apméru

nosaka péc slimibas specifiskas kompensacijas kritérijiem (World Health Organization, 2018).

1.2.1. Kompenséjamas zales

Zalu iegades kompensacijas sist€éma Latvija lauj pacientiem iegadaties dal€ji vai pilniba
valsts apmaksatas zales slimibu arstéSanai, kuras ieklautas Kompens€jamo zalu saraksta (KZS).
Saja saraksta ieklauti A, B un C saraksti, A saraksta esot lidzvértigas efektivitates medikamentiem.
Kompensacijas apmérs var but 100%, 75% vai 50%, atkariba no noteiktas diagnozes un tas
smaguma pakapes (Nacionalais veselibas dienests, 2020). 100% kompensaciju pieskir pacientiem,
kuriem diagnostic€ta hroniska slimiba, kas ir dzivibu apdraudoSa vai slimiba, kas izraisa
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neatgriezenisku invaliditati, un zales nepiecieSamas pacienta dzivibas funkciju uzturéSanai. 75%
kompensaciju pieskir pacientiem, kuriem diagnostic&ta hroniska slimiba un konkréto zalu lietoSana
atvieglo dzivibas funkciju uzturgSanu, un 50% kompensaciju pieskir pacientiem ar hronisku vai
akiitu slimibu, kur zales nepiecieSamas, lai uzturétu vai uzlabotu pacienta veselibas stavokli (LR
MK noteikumi Nr.899, 2006). Bérniem lidz 24 méneSu vecumam pieskir 50% kompensaciju,
gritniecEm un sievietém Iidz 42 pécdzemdibu perioda dienam — 25% kompensaciju no M saraksta

zalém (Nacionalais veselibas dienests, 2020a).

1.2.2. References cenas

References cena ir noteikta 1etaka medikamenta cena konkréta zalu grupa (Drummond et
al, 2011). Izdevumi par zalém ir lieli, un tie ir palielinajusies straujak neka kopgjie izdevumi
attieciba uz veselibu. Izdevumi par zalém uz vienu iedzivotaju laika posma no 1995. gada lidz
2005. gadam palielinajas par vairak ka 50%. Rodoties bazam par to, ka lielie zalu izdevumi var
ietekmét sabiedribas veselibas sist€émas finansialo ilgtsp&ju, daudzas valstis pienéma references
cenas ka atmaksasanas sistému (Galizzi et al, 2011).

References cenu sistéma balstita uz homogénu zalu grupam. Sajas grupas zales apvienotas
péc aktivas vielas, kas ir visbiezakais variants, vai péc apakSgrupas (ATK kods), un tas ir
vienlidzigi efektivas un drosas, tai skaita genériskie medikamenti, un So zalu grupa ir noteikta
references cena jeb 1&taka medikamenta cena (Portela, 2009). References cenas pielieto zalu
kompensacijas sist€émas ietvaros. Valsts pacientam kompens€ I€tako jeb references medikamentu.
Ja tiek izvélets medikaments, kurs ir dargaks, tad ir javeic lidzmaksajums, t.i., janomaksa starpiba
starp references cenu un izvéléta medikamenta cenu (Acosta et al, 2014, Dylst et al, 2011). Tapat
references cenu sistéma ir saistita ar starptautiski nepatentéta nosaukuma (SNN) izrakstiSanu.
Recepte izrakstot SNN, medikamenta tirdzniecibas nosaukuma vieta, pacientam aptieka izsniedz
references jeb 1&tako medikamentu (Kawalec et al, 2017).

References cenu sisteémas ievieSanas galvenais mérkis ir kontrole par valsts izdevumiem
attieciba uz kompens€jamiem medikamentiem, ka ar1 ta sniedz iesp&ju péc iesp&jas lielakam
pacientu skaitam iegadaties tiem nepiecieSamas zales, jo pacienta izmaksas par zalu iegadi ir

mazakas (Dylst et al, 2011).
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Kopuma, istenojot references cenu sistému, palielinajusies 1&tako, tai skaita genérisko zalu
lietoSana, tadgjadi veicinot to paterinu un konkurenci farmacijas tirgii, kas veicina cenu
samazinajumu citiem genériskajiem medikamentiem un originalajiem preparatiem (Dylst et al,
2011, Galizzi et al, 2011).

References cenu sistéma Eiropa tika ieviesta 1989. gada, Vacija. Kops 2017.gada ta ieviesta
30 no 45 Eiropas valstim. Latvija references cenu sistému ieviesa 2005. gada. References cenu
sistémas organizacija dazadas valstis var atSkirties. No §tm 30 Eiropas valstim, 18 valstis par
savstarpgji aizstdjamam zalém, kuras ieklaujamas atsaucu grupa, uzskatamas zales ar vienu un to
pasu aktivo vielu (ATK 5.Iimenis). Pargjas 12 valstis izmanto plasaku izpratni par atsauces grupu
veidosanu. Horvatija, Polija, Cehija un Rumanija atsauces grupas nosaka péc ATK 3.4. un
5.limena, t.i., ka vienas farmakologiskas apaksSgrupas zales uzskatamas par savstarpgji
aizvietojamam. Latvija atsauces grupu veido, vadoties péc ATK 5. un 4. limena (World Health
Organization, 2018).

Ta ka zalu patentiem beidzas deriguma termins, un tirgti paradas un kliist pieejamas dazadas
alternativas, tai skaita genériskas zales, referencu medikamentu saraksts tiek parskatits (World
Health Organization, 2018). Latvija KZS tiek atjaunots un iznak cetras reizes gada — janvari, aprili,
saraksta references medikamenti, iznak katru ménesi (Nacionalais veselibas dienests, 2020b, Zalu

Valsts Agentiira, 2020).

1.2.3. SNN izrakstiSana

Starptautiski nepatentéto nosaukumu (SNN) 1950.gada ieviesa Pasaules Veselibas
Organizacija. To ieviesa ka globalu, starptautiski atzitu nomenklatiiru farmakologiski aktivajam
vielam, ko Pasaules Veselibas organizacija oficiali ievieto publiskaja telpa, lai veicinatu
konsekvenci globalaja sazina starp razotajiem, klinicistiem, zalu izrakstitdjiem un pacientiem
(Bryan et al, 2015, Van Bever et al, 2014). SNN tiek definéts ar1 ka aktivas vielas nosaukums, ne
zimola nosaukums, un to izstradaja, lai atvieglotu zalu identifikaciju, farmakovigilances datu
apmainu un sazinu starp veselibas apriipes specialistiem, galvenokart arstiem un farmaceitiem (Van

Bever et al, 2014).
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SNN izmanto$ana ierobezo un mazina risku veselibas apriipes specialistiem apjukt starp
dazadajiem medikamenta nosaukumiem, ka ari lauj vieglak identificét savstarp&jas zalu
mijiedarbibas un alergiskas reakcijas (De Bruyne et al, 2019).

Ar jédzienu “SNN izrakstiSana” saprot farmakologiski aktivas vielas izrakstiSanu receptg,
ne medikamenta tirdzniecibas jeb zimola nosaukumu, tada veida veicinot racionalu zalu lietosanu,
proti, tas attiecas uz atbilstoSu zalu izrakstiSanu, atbilstoSu izsniegSanu un pacientam piemé&rotu
zalu lietoSanu attiecigu slimibu diagnosticéSanai, profilaksei, arstéSanai. Racionalu zalu lietoSanu
var raksturot ari ka dro$u un ekonomiski izdevigu (Van Bever et al, 2014, Sisay et al, 2017).

Dazadas valstis SNN izrakstiSanu pienéma ka farmaceitisko izdevumu samazinaSanas
stratégiju, attiecigi, ka jau ieprieks tika min&ts, ka arsts zalu tirdzniecibas nosaukuma vieta recepté
izraksta SNN. ST izraksti$anas metode veicina arT genérisko zalu tirgus apriti (Van Bever et al,
2014).

Latvija kop$ 2020.gada 1.aprila tika pienemts likums, ka arstam, izrakstot kompens&jamo
zalu recepti ar A saraksta zalém, taja janorada SNN un aptieka pacientam tiek izsniegtas l&takas
lidzvertigas efektivitates zales. To ieviesa, lai samazinatu pacienta lidzmaksajumu par zalu iegadi
gadijumos, kad lidzvertigas efektivitates zales iesp&jams aizstat ar I&taku alternativu un lai
veicinatu zalu konkurenci tirgii un samazinatu kompens€jamo zalu cenas. Zalu komercialo
nosaukumu arsts drikst izrakstit tikai gadijumos, kad tam ir medicinisks pamatojums, proti,
nevélamas blakusparadibas, alergiskas reakcijas u.c. un recepté janorada, ka zales nedrikst aizvietot

ar 1&tako references medikamentu (LR MK noteikumi Nr.899, 2006, Zalu Valsts Agentiira, 2020).

16



2. MATERIALI UN METODES

2.1. Genérisko medikamentu aprite

Veicot petijumu, tika ievakti dati par genérisko medikamentu apriti. Dati par genérisko zalu
apriti tika ievakti divas aptiekas — SIA “Licija” aptieka, Rucava un SIA “Pavilostas aptieka”,
Pavilosta.

Rucavas aptieka, no kuras iegiiti genérisko medikamentu apgrozijuma dati, atrodas 44 km
attaluma no Liepajas. Aptiekas telpas atrodas viena €ka ar Rucavas ambulanci, kur strada divi
gimenes arsti. Aptickas apmekl&taju skaits ikdiena nav liels, aptuveni 30 — 40 cilvéku diena, jo
aptieka atrodas ciema ar mazu kopgjo iedzivotaju skaitu. Ikdiena aptieku apmeklé pastavigie
klienti, kuri ir seniori. Aptieka strada 3 darbinieki — farmaceits un divi farmaceita paligi. Nedaudz
lielaks aptiekas apmekl&taju skaits noveérojams vasaras meénesos, kad Rucava ierodas iebraucgji no
Lietuvas, jo Rucava atrodas 4 km attaluma no Lietuvas robezas. Aptieka strada 5 dienas nedéla —
no pirmdienas 11dz piektdienai, no plkst: 9:00 — 16:00.

Pavilostas aptieka atrodas neliela pilséta, Pavilosta, 50 km attaluma no Liepajas. Aptiekas
telpas atrodas viena &ka ar ambulanci, kur strada divi gimenes arsti. Pavilostas iedzivotaju skaits ir
neliels, apticka apmeklétaju skaits ir aptuveni 50 klienti diena. Ziemas un rudens méneSos
apmekletaju skaits ir mazaks, pavasara un vasaras meénesos tas ir lielaks, jo pilsétu apmekle vairak
tiiristu un iebraucgju. Aptieku parsvara apmekle seniori, kuri ar1 ir aptiekas pastavigie klienti.
Aptieka strada 5 darbinieki — farmaceits, farmaceita asistents un 3 farmaceita paligi. Aptieka strada
6 dienas ned€la — no pirmdienas lidz sestdienai. Darba laiks pirmdiena, otrdiena, treSdiena un
piektdiena ir no 9:00 — 16:00. Ceturdiena no 12:00 — 18:00, kas pielagots gimenes arstu darba
laikiem. Sestdiena aptiekas darba laiks ir no 10:00 — 15:00.

P&tijumam tika izveleti medikamenti, kas ir vieni no plasak lietotajiem kardiovaskularajiem
medikamentiem un kuriem ir vairaki genériskie medikamenti. Tie parstav Cetras farmakologiski
aktivas vielas — bisoprololum, metoprololum, atorvastatinum un ramiprilum. Dati tika apkopoti
no 2019. gada 1.oktobra Iidz 2020. gada 30.septembrim. Ka jau iepriekS minéts, 2020.gada 1.aprili
notika likuma grozijums saistiba ar kompens€jamo zalu izrakstiSanu. Izvéletaja laika posma

apskatita medikamentu aprite pus gadu pirms MK noteikumu grozijumiem un pus gadu p&c. Dati
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tika iegiiti par katru ménesi atseviski, lai labak izprastu medikamentu apriti un tika apstradati un

apkopoti, izmantojot datorprogrammu Microsoft Office Excel 2016.

2.2. AnketéSana

Veicot pétijumu tika izmantota anketéSanas metode. Tika izveidota aptaujas anketa, lai
noskaidrotu cilvéku viedokli attieciba pret genériskajiem medikamentiem un to lictoSanu (skat.
1.pielikuma).

Anketesana tika veikta divas aptiekas — SIA “Licija” aptieka Rucava un SIA “Pavilostas
aptieka” Pavilosta, kur anketas tika izsniegtas drukata formata, ka art anketa tika izveidota interneta
vietné Google Docs. AnketéSana notika laika posma no 2021.gada 8.marta lidz 2021.gada
26.aprilim, kur anketas aizpildija cilveki, kuri lieto kompens€jamos medikamentus. Aptiekas
anketas drukata formata aizpildija 40 respondentu un Google Docs programma tika aizpildita 71
anketa, kopa sastadot 111 anketas. Anketu sastadija 10 jautajumi — 8 vairakizvelu jautajumi un 2
atverta tipa jautajumi.

Iegiitie dati tika apstradati un apkopoti, izmantojot datorprogrammu Microsoft Office Excel
2016.
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3. REZULTATI UN DISKUSIJA
3.1. Geneérisko zalu apgrozijums aptieka

3.1.1. Kopéjais pétito genérisko medikamentu apgrozijums gada laika

Sirds un asinsvadu slimibas ir vienas no izplatitakajam slimibam pasaulé un sastada art
lielako mirstibas procentu un So slimibu arsté€Sanai paredz€tie medikamenti ir vieni no
popularakajiem un pardotakajiem medikamentiem aptieka (Gelchu and Abdela, 2019, Zalu Valsts
Agentiira, 2019). Rucavas un Pavilostas aptiekas visvairak pirkts B-blokatoru grupas parstavis ar
aktivo vielu bisoprololum. So zalu patéring abas aptiekas ir bijis vienlidzigs (skat. 3.1. att.).

Ka redzams 3.1. attéla, pirktakais medikaments abas aptiekas, laika posma no 01.10.2019
—30.09.2020, ir “Bisoprolol-ratiopharm 5mg” tabletes (9330 tab. un 9300 tab.). Ka otrs pirktakais
medikaments ir “Atorvastatin TAD (Billev) 20mg” tabletes, attiecigi 5940 tab. Rucavas aptieka un
4740 tab. Pavilostas aptieka. No atorvastatinu saturo$iem genériskajiem medikamentiem Pavilostas
aptieka pacienti vairak iegadajusies arT “Atorvastatin TAD (Billev) 40mg” tabletes (2850 tab.).
Rucavas aptieka §1 medikamenta aprite ir lidziga (2280 tab.). Metoprololu saturo$u medikamentu
aprite nedaudz lielaka novérota Rucavas aptieka, attiecigi “Metoprolol HEXAL Z 47,5mg”
ilgstosas darbibas tabletém sastadot 2040 tab. un “Metoprolol HEXAL Z 95mg” ilgstosas darbibas
tabletém sastadot 1620 tab. no kopg€ja tablesSu skaita. Pavilostas aptieka So medikamentu aprite
bijusi vienados daudzumos (1290 tab.). No medikamentiem, kuru sastava ir ramiprils, “Ramimed
10mg” tabletes abas aptiekas ir pirktakais medikaments (2640 tab. un 3750 tab.). Rucavas aptieka

Saja laika posma netika nopirkts neviens “Ramipril Actavis 5mg” medikaments.
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3.1. att. Kop€ja genérisko medikamentu aprite laika posma no 01.10.2019 — 30.09.2020 (tablesu skaits)

3.1.2. Medikamentu apgrozijums atseviski starp aktivajam vielam

3.1.2.1. Bisoprololum (Bisoprolol-ratiopharm 5mg)

No medikamentiem, kas satur bisoprololi fumaras, abas aptiekas gada griezuma mainigi
apritéjusi medikamenti “Concor 5mg” tabletes (originalais preparats) un “Bisoprolol-ratiopharm
5mg” tabletes. Pacientiem, kuri ilgstosi lietojusi “Bisoprolol-ratiopharm 5mg”, jauno noteikumu
ievieSana nav radijusi bitiskas izmainas medikamenta lietoSana, jo tas bijis pieejams ar1 péc
2020.gada 1.aprila. Tomer tiem, kuri ieprieks lietojusi “Concor 5mg”, medikaments bijis jamaina
uz “Bisoprolol-ratiopharm 5mg” vai “Corbis 5mg” tabletem. Lielaka dala klientu izvél&jusies lietot
pirmo preparatu, tapéc ta aprite aptieka ir daudz lielaka (skat. 3.2., 3.3. att.). Ka redzams 3.2. un
nav ticis iegadats, jo medikaments nav bijis pieejams neviena zalu lieltirgotava.

Pavilostas aptieka visvairak iepirktas tieSi “Bisoprolol-ratiopharm 5mg” tabletes (skat.
3.2.att.). Laika posma no 2019.gada oktobra lidz 2020.gada martam iegadatas 3900 tabletes, bet
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pusgada no 2020.gada aprila tas bijusSas 5400 tabletes. TableSu skaits otra laika perioda attieciba
pret pirmo laika periodu palielinajies par 28%.

Sakara ar “Concor 5Smg” neesamibu [&tako references medikamentu zalu saraksta sakot no
2020.gada aprila (KZS, 04.2020), iegadato tableSu skaits otraja perioda samazinajies par 74%.
“Corbis 5mg” pirmaja pusgada zalu aprité nav paradijies, bet otraja pusgada jau sasniedzis 1950
tabletes, nemot véra “Bisoprolol-ratiopharm Smg” neesamibu zalu lieltirgotavas 2020.gada jiinija.
Pavilostas aptieka péc izmainu ievieSanas bitiskas izmainas bisoprolola aprit€ nav bijusas, jo
“Bisoprolol-ratiopharm 5mg” klienti iegadajusies ka pirms, ta péc noteikumu ievieSanas. Vienigas
izmainas saistamas ar “Concor 5mg” medikamenta neesamibu references medikamentu saraksta

un neliela daudzuma “Corbis Smg” paradiSanos zalu apritg.
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3.2.att. “Concor Smg”, “Corbis Smg”, “Bisoprolol-ratiopharm Smg” jeb bisoprololum aprite

Pavilostas aptieka (tableSu skaits)

Rucavas aptieka pirmaja pusgada divi no biezak izrakstitajiem medikamentiem bijusi
“Concor 5Smg” un “Bisoprolol-ratiopharm 5mg” (skat. 3.3. att.). Ta ka “Concor Smg” 1.aprila
grozijumos nav ieklauts references medikamentu saraksta (KZS, 04.2020), aptieka tas aizstats ar
“Ratiopharm” raZzojumu. “Concor 5mg” iepirkuma apjoms krities par 81% salidzinot ar pirmo
pusgadu, ka rezultata “Bisoprolol-ratiopharm 5Smg” iepirkums audzis par 54%. Lai arT “Concor
Smg” aprite otraja pusgada izteikti samazinajusies, ta nav pilniba partraukta, kas skaidrojams ar
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pacientu vélmi turpinat lietot “Concor 5mg”, maksajot par to pilnu apmaksas summu, kas ieklaujas
cena zem 5.00 EUR. “Corbis 5mg”, tapat ka Pavilostas aptieka, ticis iepirkts saistiba ar
“Bisoprolol-ratiopharm 5mg” neesamibu zalu lieltirgotavas, kas var radit neapmierinatibu
pacientiem, ka ar7 veicinat zemaku zalu lietoSanas Iidzestibu, ja pek$ni kada menesi, $aja gadijuma

2020.gada junija, ir zalu piegades iztrikums.
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3.3.att. “Concor 5mg”, “Corbis 5Smg”, “Bisoprolol-ratiopharm 5mg” jeb bisoprololum aprite

Rucavas aptieka (tableSu skaits)

3.1.2.2. Atorvastatinum (Atorvastatin TAD (Billev) 20, 40mg tab., Atoris
20, 40mg tab.)

Atorvastatins ir viens no popularakajiem kompens€jamiem medikamentiem (Zalu Valsts
Agentiira, 2019), arT Rucavas un Pavilostas aptiekas. No analizétajiem medikamentiem tas seko
talit aiz bisoprolola. Zalu aprites tabulas no pétitajiem atorvastatinu saturoSajiem preparatiem
visbiezak lietotie ir “Atoris 20mg” un “Atorvastatin TAD (Billev) 20mg” (skat. 3.4., 3.5. att.). Ar1
So paSu medikamentu 40mg devas ir bijuSas zalu aprite, tomer tur vérojamas mainigakas tendences
(skat. 3.6., 3.7. att.). Ta, pieméram, 2020.gada aprili pilniba partraukts iepirkt “Atoris 40mg”, ar
vienu iznpémumu Pavilostas aptieka, 2020.gada augusta. Tas skaidrojams ar to, ka pacientam
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izrakstita parasta (nckompens€jama) recepte, tatad medikaments iegadats par pilnu samaksu un
tabletes pasiititas speciali klientam. Pilniga iegades partrauks$ana skaidrojama arT ar 2020.gada
1.aprila labojumiem noteikuma par kompens&jamo medikamentu izsniegSanas kartibu.

(skat. 3.6., 3.7. att.), d&l liela iepirkuma marta, proti, izveidojusies medikamentu krajumi.

1000
900
» 800
=700
< 600
2 500
© 400
< 300
&= 200
100 ] | |
0
9 9 9 Q Q Q Q Q Q Q Q Q
N XD PP D DD DD
%Q S %%Q %WQ %%Q %WQ %WQ ;9 %WQ %WQ %%Q %F\'Q
ESEIN USSR S SR U NSNS S U
NP P I I N R S RO
O %04 & N < %@Q

Laika posms

m Atorvastatin TAD (Billev) 20mg  m Atoris 20mg

3.4.att. “Atorvastatin TAD (Billev) 20mg” un “Atoris 20mg” jeb atorvastatinum aprite Rucavas

aptieka (tableSu skaits)
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3.5.att. “Atorvastatin TAD (Billev) 20mg” un “Atoris 20mg” jeb atorvastatinum aprite Pavilostas

aptieka (tableSu skaits)
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No 2020.gada aprila lidz septembrim Rucavas aptieka nav ienacis neviens “Atoris 20mg”
un “Atoris 40mg” iepakojums, lai gan pirms 2020.gada 1.aprila bijis iepirkts diezgan stabilos
daudzumos (100 — 600 tabletes ménesi). Pavilostas aptieka tendence bijusi lidziga attieciba uz
“Atoris 40mg”. “Atoris 20mg” tabletes Rucavas aptieka partraukts iepirkt jau 2020.gada aprili,
tomér Pavilostas aptieka tas turpinajusi iegadaties, bet iepirkuma daudzumi bijusi aptuveni uz pusi
mazaki ka pirms jauno noteikumu ieviesanas. ST medikamenta cena ieklaujas zem 5.00 EUR un
dala pacientu izvélas maksat pilnu samaksu par zalém, lai tas nebiitu jamaina. Sada gadijuma arsts

izraksta parasto (nekompensgjamo) recepti.
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3.6.att. “Atorvastatin TAD (Billev) 40mg” un “Atoris 40mg” jeb atorvastatinum aprite Rucavas

aptieka (tableSu skaits)
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3.7.att. “Atorvastatin TAD (Billev) 40mg” un “Atoris 40mg” jeb atorvastatinum aprite Pavilostas

aptieka (tableSu skaits)

Pavilostas aptieka “Atorvastatin TAD (Billev) 20mg” un “Atorvastatin TAD (Billev)
40mg” bijusi aktualakie §1s grupas medikamenti. Tie nemainigi aprit€jusi visu parskata periodu.
20mg devu saturoSais medikaments pirmaja pusgada iepirkts 2460 tableSu apjoma, loti lidzigam
apjomam esot ar1 otraja pusgada — 2280 tabletes. Par spiti tam, ka “Atoris 20mg” péc 2020.gada
l.aprila nav ticis ieklauts references medikamentu saraksta (KZS 04.2020), tas turpinajis
nemainigu apriti. Pirmaja pusgada iepirktas 1230 tabletes un tads pats tableSu apjoms iepirkts ar1
otraja pusgada, péc jauno noteikumu stasanas speka (skat. 3.6. att.).

Ar1 40mg deva “Atorvastatin TAD (Billev)” nemainigi aprit visu parskata periodu, tas ir,
pirmaja pusgada iepirktas 1380 tabletes un otraja pusgada — 1470 tabletes (skat. 3.8. att.). “Atoris
40mg” medikamentam vérojama nedaudz cita iezime. Lidz ar medikamenta neieklauSanu
references medikamenta saraksta (KZS, 04.2020), tas netiek iepirkts, ar izn€mumu 2020.gada
augusta, lai aizpilditu specialu pasttijumu.

Rucavas aptieka, tapat ka Pavilostas aptieka, visbiezak pasititi “Atorvastatin TAD
(Billev)” 20mg un 40mg devas. Paraléli, nelielos daudzumos, klienti izv€las ar1 “Atoris 20mg” un
iepirkuma partraukums, kas saistits ar liclo iepirkumu marta ménesi — 600 tabletes. (skat. 3.7. att.),

kas sastada 39% no pirma pusgada medikamenta iegades. P&c 1.aprila “Atoris 40mg” iepirkums
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netiek turpinats, jo nav ieklauts references medikamentu saraksta. Ari “Atoris 20mg” §1 pasa
iemesla del aptiekas iepirkuma grafika vairs neparadas.

Lielai dalai pétito preparatu 2020.gada februari un marta vérojams pardoSanas kapums
attieciba pret par€jiem méneSiem. Tuvuma praktiz€joSie gimenes arsti, ka ari citi specialisti
kompens€jamos medikamentus Saja laika posma izrakstijusi vismaz 2 ménesu kursam, lai
nodro$inatu pacientus ar jau ierastajam zalém uz vismaz 2 menesu ilgu periodu, apzinoties, ka p&c
tam ierastais preparats var tikt nomainits.

Nemot veéra faktoru, ka 2020.gada marta Latvija tika izsludinats arkartas stavoklis saistiba
ar COVID-19 pandémiju (LR MK rikojums Nr.103), lai minimiz&tu savu pacientu parvietoSanos

arkartas situacijas laika, arsti receptes izrakstijusi ilgakam laika periodam.

3.1.2.3. Metoprololum (Metoprolol HEXAL Z 47,5, 95mg ilgst.darb.tab.)

“Metoprolol HEXAL Z 47,5mg” aprite aptiekas v€rojama gan pirms, gan pec jauno
noteikumu stasanas spéka, tomeér iepriekS popularaki bijusi citu razotaju preparati, tostarp
originalais medikamemts “Betaloc ZOK 50mg”, ka arT “Emzok 50mg” (skat. 3.8., 3.9. att.). Ka
redzams tabulas, katra aptieka prieksroka dota kam citam. Pavilosta tie bijusi medikamenti
“Betaloc ZOK 50mg”, ka arT “Emzok 50mg” un ta aprite aptieka turpinajusies lidz 2020.gada
augustam, lai art letako references medikamentu saraksta péc 2020.gada aprila bijis tikai jiilija un
augusta ménesos (KZS, 07.2020, KZS, 08.2020). Aprites turpinajums skaidrojams ar to, ka pacienti
izvelgjusies iegadaties “Emzok 50mg” par pilnu samaksu, un arsts medikamentu izrakstijis uz
nekompens&jamo recepti. Lai arT “Emzok 50mg” augusta bijis references medikamentu saraksta,
Saja ménesi nav iepirkts neviens iepakojums, jo iepriek$€ja menesi veikts pietiekams iepirkums, ka
ari septembri medikaments atkal tiek iznemts no references medikamentu saraksta (KZS 09.2020),
un, lai neveidotos medikamentu uzkrajumi, tos partraukts iepirkt.

Aptiekas personals apgalvo, ka kop§ MK noteikumu grozijumiem saistiba ar
kompensgjamo zalu izrakstiSanu, palielinati medikamentu krajumi ir aktuala probléma, jo
references medikamentu saraksts mainas katru ménesi un biezi novérojama references
medikamentu neesamiba zalu lieltirgotavas. Péc medikamenta paradiSanas lieltirgotavas, tas tiek

iepirkts vairuma, lai neveidotos nepatikama situacija, kad pacientam nav iesp&ams izsniegt
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nepiecieSamas zales, bet, ikméneSa references medikamentu saraksta mainas rezultata,
medikaments no saraksta tiek iznemts. Tas, savukart, aizliedz farmaceitam izsniegt medikamentu
ka Ietako un veidojas zalu uzkrajumi.

Otraja pusgada aptickas aprit€ paradas “Metazero 47,5mg”, kurS no references
medikamentu un visparigi kompens€jamo medikamentu saraksta tika iznemts 2020.gada aprili
(Nacionalais veselibas dienests, 2020c) un atgriezas 2020.gada julija (KZS, 07.2020). Nakamo 3
ménesu laika pasiititas 930 tabletes, tas ir vairak neka jebkurs cits medikaments ar $adu aktivo vielu
tada pasa laika perioda, kas skaidrojams ar to, ka “Metoprolol HEXAL Z 47,5mg” ticis iznemts no
references saraksta sakot ar 2020.gada juliju (KZS, 07.2020), tapec ta aprite aptieka praktiski
partraukta (skat. 3.8. att.).
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Laika posms

Metoprolol HEXAL Z 47,5mg = Metazero 47,5mg ®Emzok 50mg m Betaloc ZOK 50mg

3.8.att. “Metoprolol HEXAL Z 47,5mg”, “Metazero 47,5Smg”, “Emzok S0mg”, “Betaloc ZOK 50mg”

jeb metoprololum aprite Pavilostas aptieka (tableSu skaits)

Savukart Rucava veérojama savadaka medikamentu aprite. Ja Pavilosta popularakais
metoprololu saturosais medikaments bijis “Emzok 50mg”, Rucava tas bijis “Betaloc ZOK 50mg”
(skat. 3.9. att.). No 2019.gada oktobra lidz 2020.gada martam Rucavas aptieka pasttijusi 1290
tabletes “Betaloc ZOK 50mg”, tacu nakama pusgada laika, péc jauno noteikumu ievieSanas, Sis
medikaments aptiekas aprit€ neuzradas, jo nav bijis references medikaments un vieta tiek izsniegts

cits. Kops 2020.gada aprila tie bijusi “Emzok 50mg”, “Metazero 47,5mg” un “Metoprolol HEXAL
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Z 47,5mg”, kas, attiecigi, aizstajusi medikamentu “Betaloc ZOK 50mg”, “Metoprolol HEXAL Z
47,5 mg” sastadot lielako iepirkto tablesu skaitu — 990 tabletes.

Tablesu skaits

Laika posms

Metoprolol HEXAL Z 47,5mg = Metazero 47,5mg ™ Emzok 50mg mBetaloc ZOK 50mg

3.9.att. “Metoprolol HEXAL Z 47,Smg”, “Metazero 47,Smg”, “Emzok S0mg”, “Betaloc ZOK 50mg”

jeb metoprololum aprite Rucavas aptieka (tableSu skaits)

Salidzinot seSu ménesu periodu Rucavas aptieka pirms un péc MK noteikumu grozijumiem,
nakas secinat, ka pus gadu pirms jaunas medikamentu izsniegSanas kartibas tika iepirktas 2820
metoprololum tabletes, no kuram 1290 tabletes bijusas “Betaloc ZOK 50mg”, sastadot 46% no
kopgja tableSu skaita. Otraja pusgada kopuma iepirktas 2010 tabletes metoprololu saturosi
medikamenti, lielako apjomu sastadot “Metoprolol HEXAL Z 47,5mg” — 990 tabletes, kas sastada
49% no kopgja iepirkuma, tatad “Betaloc ZOK 50mg” nomainits pret “Metoprolol HEXAL Z
47,5mg”. Kaut ar1 “Metoprolol HEXAL Z 47,5mg” ar jiilija ménesi nav references medikamentu
saraksta, ta aprite turpinas, un visvairak tas iepirkts augusta, kas skaidrojams ar to, ka augusta
ménest “Emzok 50mg” un “Metazero 47,5mg” nav bijis pieejams zalu lieltirgotavas, lidz ar to
pacientam tiek izsniegts nakamais l€takais medikaments. Tas izskaidro ari lielo “Metazero
47,5mg” iepirkumu septembra ménesT, kad tas atkal paradijies lieltirgotavas (skat. 3.9. att.). Tomé&r
Sajos pusgados verojama vél kada atsSkiriba, proti, tableSu iepirkuma samazinajums. P&éc jauno
noteikumu stasanas speka, tableSu iepirkums krities par 29%, kas, iesp&jams, skaidrojams ar
gimenes arstu tendenci marta, pacientiem izrakstit zales vismaz 2 ménesu kursam. Marta aptieka

pasitijusi 1140 metoprololum tabletes, kas ir 40% no kop€ja pusgada iepirkta tablesu skaita.
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A1 salidzinot Pavilostas aptiekas abu pusgadu raditajus, tendences ir lidzigas (skat. 3.8.
att.). Pusgada no 2019.gada oktobrim lidz 2020.gada martam aptieka iegadajusies 2760 tabletes
metoprololu. 74% no tam sastada “Emzok 50mg” un “Betaloc ZOK 50mg”. Mazako dalu, jeb 26%
sastada “Metoprolol HEXAL Z 47,5mg”. Otraja pusgada, laika posma no 2020.gada aprila lidz
2020.gada septembrim, kopa iepirktas 2430 tabletes, no kuram lielako dalu sastada “Metazero
47,5mg” — 930 tabletes jeb 38% no kopgja iepirkto tablesu skaita. “Emzok 50mg” otraja pusgada
iepirktas 840 tabletes, sastadot 34% no kopg&ja pusgada iepirkto tablesu skaita.

Pavilostas aptieka nav vérojams tik liels metoprolola iepirkto tableSu skaita kritums péc
MK noteikuma grozijumiem, jo, visticamak, gimenes arsti nav koncentréjusies uz garaku zalu
kursu izrakstiSanu marta.

Gengeriskais preparats “Metoprolol HEXAL Z 95mg” gada laika ir apritgjis abas aptiekas.
Stabils iepirkums bijis péc jauno noteikumu ievieSanas, sakot ar maija ménesi, ka Rucavas, ta ar1
Pavilostas aptieka (skat. 3.10., 3.11. att.). Marta, tieSi pirms jaunajiem noteikumiem, abas aptiekas
iepirkusas $o medikamentu, tad€jadi nodrosSinot to krajumus arT aprilt. P&c 2020.gada 1.aprila
“Metoprolol HEXAL Z 95mg” pieejams ka references medikaments (KZS 04.2020). Paral&li §im
medikamentam aptiekas iegadati arT §1 medikamenta originalais preperats — “Betaloc ZOK 100mg”
un genérikis “Metazero 95mg”.

Rucava pusgada pirms likuma ievieSanas pasiititas 1140 tabletes “Betaloc ZOK 100mg”,
sastadot 68% no kopgja iepirkuma apjoma, 540 tabletes “Metoprolol HEXAL Z 95mg” (32% no
kopg€ja apjoma” un neviena tablete “Metazero 95mg” (skat. 3.10. att.). Savukart pusgada peéc MK
noteikumu regulam “Betaloc ZOK 100mg” iepirktas vien 90 tabletes, sastadot 5% no kopgja
pusgada tableSu iepirkuma apjoma, “Metoprolol HEXAL Z 95mg” iepirktas 1080 tabletes (59%
no kopgja iepirkuma apjoma), bet “Metazero 95mg” — 660 tabletes, sastadot 36% no kopgja
iepirkuma. P&c 2020.gada 1.aprila Rucavas aptieka “Metoprolol HEXAL Z 95mg” aizvieto
“Betaloc ZOK 100mg”, ka arT klat nacis “Metazero 95mg”. “Betaloc ZOK 100mg” pazuSana no
aptiekas aprites saistita ar ta neesamibu references medikamentu statusa (KZS 04.2020). Ka ari

otraja pusgada vérojams medikamentu apgrozijuma pieeaugums par 150 tablet€ém pusgada.
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m Metoprolol HEXAL Z 95mg Metazero 95mg  m Betaloc ZOK 100mg

3.10.att. “Metoprolol HEXAL Z 95mg”, “Metazero 95mg”, “Betaloc ZOK 100mg” jeb metoprololum

aprite Rucavas aptieka (tablesu skaits)

Pavilosta pusgadu pirms jauna noteikuma ievieSanas iepirktas 1230 tabletes metoprololu
saturos$i medikamenti., bet, pusgada peéc MK noteikuma grozijumiem, pasiititas 2880 tabletes, kas
ir par aptuveni 42% vairak attieciba pret ieprieksgjo pusgadu (skat. 3.11. att.). 2020. gada septembri
“Metazero 95mg” bijis Tpass pasitijums no kadas iestades ka pansionata, tapec ta iepirkums bijis
tik augsts. “Metoprolol HEXAL Z 95mg” iepirkto tableSu skaits attieciba pret pirmo pusgadu
audzis par 80%, “Metazero 95mg” tableSu skaita pieaaugums sasniedzis 25%, bet saistiba ar
“Betaloc ZOK 100mg” neesamibu references medikamentu saraksta kops 2020.gada aprila, ta

tablesu iepirkuma skaits sarucis par 55% attieciba pret iepriek$€jo pusgadu.
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Laika posms

Metoprolol HEXAL Z 95mg Metazero 95mg Betaloc ZOK 100mg

3.11.att. “Metoprolol HEXAL Z 95mg”, “Metazero 95mg”, “Betaloc ZOK 100mg” jeb metoprololum

aprite Pavilostas aptieka (tableSu skaits)

3.1.2.4. Ramiprilum (Ramipril Actavis 5mg, Ramipril TAD (Billev) 5mg,
Ramimed 10mg)

Gan Pavilostas, gan Rucavas aptiekas medikaments, kura sastava ir ramiprilum bijis un
joprojam ir pieprasits. Medikamenti, kuru aprite vérojama abas aptiekas, ir “Ramipril TAD (Billev)
5mg” un “Cardace 5mg” (skat. 3.12., 3.13. att.). Japiebilst, ka “Cardace 5Smg” ir originalais
preparats, bet “Ramipril TAD (Billev) Smg” — generikis. Pavilostas aptieka aprit€ paradas vél
treSais medikaments — “Ramipril Actavis Smg”, kas salidzinosi liela skaita iepirkts visa pétita laika
perioda garuma, turpretim Rucava §is preparats nav bijis pieprasits nemaz. Pasiitito tableSu skaits
— 0, bet Pavilosta laika posma no 2019.gada oktobra lidz 2020.gada jiinijam iegadatas 728 tabletes.
Salidzinosi “Ramipril TAD (Billev) 5mg” gadijuma iepirktas nedaudz mazak — 510 tabletes.
Pavilosta “Actavis” raZotais preparats bijis popularaks par “TAD” raZojumu, tomér Rucava
“Ramipril TAD (Billev) 5mg” iegadats divas reizes vairak ka Pavilosta — 1050 tabletes. Tatad
Rucava popularaks bijis “Ramipril TAD 5mg” ar 1050 tablettm un tam seko “Cardace Smg” ar
iepirkto tablesu daudzumu 896. Pavilosta seciba otrada — “Cardace 5mg” 2086 tabletes un
“Ramipril TAD (Billev) 5Smg” 510 tabletes.
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m Ramipril Actavis 5mg Ramipril TAD (Billev) 5mg  m Cardace 5mg

3.12.att. “Ramipril Actavis Smg”, “Ramipril TAD (Billev) 5mg”, “Cardace Smg” jeb ramiprilum

aprite Pavilostas aptieka (tableSu skaits)

Pavilostas aptieka ramiprila Smg deva Iidz noteikumu grozijumiem visvairak iepirkts
originalais preparats “Cardace 5mg”, kas ari stabili iegadats visu gadu, jo arl péc noteikumu
grozijumiem tas pacientiem bijis pieejams, saistiba ar ta nemainigu pastavéSanau references
medikamentu saraksta. Vienigas izmainas vérojamas marta, kad visi trfis medikamenti aptieka
iepirkti lielakos daudzumos, “Actavis” un “TAD” razoto medikamentu gadijuma tas ir pat divas
reizes vairak neka parasti iepirkums bijis viena ménesi. Ari Seit redzams, ka gimenes arsti
nodro$inajusi savus pacientus ar So medikamentu ilgakam kursam neka iepriekS. Viena méneSa
vieta izrakstits divu vai tris méne$u kursam. Saja gadfjuma jaunie noteikumi pacientu ikdienu un
rutinu saistiba ar medikamentu lietoSanu mainijusi pavisam nedaudz.

Ka jau minéts ieprieks, Rucavas aptieka vadoSie medikamenti Sai grupa ir “Ramipril TAD
(Billev) 5Smg” un “Cardace Smg”. ArT Rucavas aptiekas klientu paradumi saistiba ar medikamentu
lietoSanu nav mainijusies gandriz nemaz. Ka redzams 3.13. attéla, lielaks pieprasijums redzams
marta ménesi. Prms noteikumu mainas “Ramipril TAD (Billev) Smg” iepirkts aptuveni divas reizes

vairak ka parasti, veidojot ar1 nelielu uzkrajumu, kas bijis pietickams nakamajam mé&nesim.
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Laika posms

Ramipril Actavis 5mg Ramipril TAD (Billev) 5mg = Cardace 5mg

3.13.att. “Ramipril Actavis Smg”, “Ramipril TAD (Billev) 5mg”, “Cardace Smg” jeb ramiprilum

aprite Rucavas aptieka (tablesu skaits)

Sis pasas akfivas vielas 10mg devu saturo$u medikamentu aprite novérojama abas aptiekas.
Pavilostas aptieka ramiprila 10mg deva visa gada perioda iepirkta par 40% vairak neka Rucavas
aptieka, kas, protams, skaidrojams ar iedzivotaju skaita atSkiribu.

Pavilosta originalais preparats pirmaja pusgada iegadats 504 tableSu apmera, bet otraja
pusgada 644 tableSu apmeéra. “Ramimed 10mg”, savukart, iegadatas attiecigi 1500 tabletes pirmaja
pusgada un 2250 tabletes otraja pusgada. “Ramimed 10mg” ticis iegadats neregulari, bet lielakos
daudzumos. “Cardace 10mg” iegadats vienmerigi visa gada garuma. Laika perioda no 2020.gada
aprila lidz septembrim noverojams tableSu skaita pieaugums, kas, ka jau iepriek§ minéts, saistits ar
tiristu skaita pieaugumu vasaras perioda (skat. 3.14. att.). Kopuma pacienti §1 gada laika savus
paradumus nav mainijusi, jo gan viens, gan otrs medikaments bijis pieejams pec 2020.gada 1.aprila

noteikumu grozijumiem.
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Laika posms

= Ramimed 10mg Cardace 10mg N28

3.14.att. “Ramimed 10mg”, “Cardace 10mg” jeb ramiprilum aprite Pavilostas aptieka (tableSu
skaits)

Visa parskata gada laika Rucava visvairak pieprasits bijis tiesi “Ramimed 10mg”, bet
originalpreparats “Cardace 10mg” iegadats salidzinosi nedaudz, pirmaja parskata perioda pusgada
sastadot 84 tabletes, bet otraja pusgada — 224 tabletes. Savukart “Ramimed 10mg” visa parskata
perioda laika iepirktas 2948 tabletes, attiecigi 1530 tabletes pirmaja pusgada un 1110 tabletes otraja
pusgada (skat. 3.15.att.). Aptiekas aprites datos noverots, ka “Ramimed 10mg” tablesu iepirkums
otraja pusgada samazinajies par 27%, kamér “Cardace 10mg” tableSu iepirkums otraja pusgada
palielinajies par 63%, kas skaidrojams ar to, ka “Ramimed 10mg” vieta vairak neka pirmaja
pusgada ticis izsniegts “Cardace 10mg”. Kopuma pacienti nav bijuSi spiesti mainit ierasto
preparatu, jo abi bijusi references medikamentu saraksta visu parskata periodu.

Ja references medikamentu saraksta kadas aktivas vielas devai pieejami vairaki Ietakie
medikamenti, kurus iesp&jams izsniegt, farmaceits piedava visus medikamentus, kuri pieejami
references medikamentu saraksta ar konkréto tablesu formu un devu un pacientam ir iesp&ja
izveleties, kuru medikamentu vélas, nemot vera ieprieks lietoto medikamentu. Tadgjadi iespgjams
samazinat pacientu apjukumu medikamentu iepakojumu mainas rezultata, ka ari tiek veicinata

pareiza zalu lietoSanas lidzestiba.
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3.15.att. “Ramimed 10mg”, “Cardace 10mg” jeb ramiprilum aprite Rucavas aptieka (tablesu skaits)
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3.2. Aptaujas anketas rezultati

P&tfjuma ietvaros tika izveléts pétit arT cilveku viedokli attieciba pret genériskajiem
medikamentiem, to liectoSanu. Tika izveidota anketa ar 10 jautajumiem, kurus sastadija 8
daudzizvélu jautajumi un 2 atverta tipa jautajumi. Kopa tika ievaktas 111 anketas, kuras cilvékiem
bija iesp&ams aizpildit interneta, ka ar1 aptiekas uz vietas, kur anketas tika izsniegtas drukata
formata. Lielaka atsauciba uz anketu aizpildiSanu bija vérojama interneta, kur cilvéki labprat dalijas
ar savu viedokli un pieredzi par genériskajiem medikamentiem.

Apkopojot datus, tika iegiits, ka no 111 respondentiem 39% jeb 43 respondenti apgalvo, ka
savu pieredzi ar genériskajiem medikamentiem veérté neitrali — nav ne pozitiva, ne negativa
pieredze. 21% (n=23) apgalvojusi, ka vinu pieredze ar genérisko medikamentu lieto$anu ir bijusi
negativa un labak izvE€lctos lietot originalo medikamentu. 11% (n=13) savu pieredzi ar
genériskajiem medikamentiem atzina ka pozitivu un apgalvo, ka izvéletos tikai genériskos
medikamentus. 12% jeb 13 respondenti atzina, ka savu pieredzi ar genérisko medikamentu
lietoSanu nesp@j skaidri definét, savukart 17% (n=19) apgalvojusi, ka apzinati nav lietojusi

genériskos medikamentus (skat. 3.16. att.)
= Neesmu apzinati lietojis/usi

Pozitiva - izvélos tikai genériskos
medikamentus
11%
= Neitrala
= Negativa - vienmer censos izveleties

tikai originalos medikamentus

= Griti pateikt

3.16.att. Generisko medikamentu lietoSanas pieredze, %
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Lielaka dala respondentu (n=67) jeb 60% no aptaujatajiem apgalvojusi, ka genériskos
medikamentus lieto saistiba ar valsti noteiktajiem MK noteikumiem par Iétaka references
medikamentu izsniegSanu. 32% jeb 35 respondenti atzina, ka genérisko medikamentu zemas cenas
ir iemesls to lietosanai. 3% (nN=3) apgalvojusi, ka lieto genériskos medikamentus, jo tie uzrada
labaku terapeitisko (arst€joso) efektu. Pargjie 6% aptaujato (n=6) atbildejusi variantu cits variants
(skat. 3.17. att.), apgalvojot, ka palaujas uz arsta izrakstito un arsta rekomendacijam, ka art lieto
genérisko medikamentu, jo originalais preparats nav pieejams.

Kompensacijas sisteémas ietvaros arstam, izrakstot Ipaso recepti, janorada starptautiski
nepatentetais nosaukums (SNN) un aptieka tiek izsniegtas 1etakas references zales. Nemot véra to,
ka genérisko medikamentu cenas ir zemakas par originalo preparatu cenam, tie references saraksta
paradas visvairak (Garattini and van de Vooren, 2015, Kamusheva et al, 2018), kas arT atspogulojas
anketas rezultatos, ka lielaka dala respondentu genériskos medikamentus lieto MK noteikuma par

SNN izrakstiSanu grozijumu rezultata.

3%

= Labaks terapeitiskais (arst€josais)
efekts

Letaki - mazaks [idzmaksajums

= Sakara ar valstl noteikto likumu par
letaka references medikamenta
izsniegSanu, kas stajas speka
2020.gada 1.aprilt

= Cits variants

3.17.att. Iemesli genérisko medikamentu lietoSanai, %

Uz jautajumu par to, kadu preparatu izvéléties, ja tiktu dota izvéle — genérisko vai originalo,
57 respondenti jeb 51% atzina, ka priekSroku dod originalajam medikamentam, no tiem 37%
(n=41) apgalvojot, ka drizak izv€letos originalo medikamentu un 14% (n=16) respondenti

atbild&jusi, ka noteikti izv€l&tos originalo medikamentu. Kopuma 24% (n=26) no respondentiem

37



atbild&jusi, ka izvéles gadijuma priekSroku dotu genériskajiem medikamentiem. 22 respondenti jeb
20% apgalvoja, ka drizak izveletos genérisko medikamentu. 4 respondenti (4%) apgalvoja, ka
noteikti izv€l&tos genérisko medikamentu. 25% (n=28) no respondentiem atbild&jusi, ka izvel&tos
gan vienu, gan otru medikamentu, nedodot priekSroku konkréti genériskajam vai originalajam
preparatam (skat. 3.18. att.)

Pamatojot atbildi uz jautajumu, kapéc izvéléts genériskais medikaments, lielaka dala
aptaujato apgalvo, ka genérisko medikamentu izvélas cenas d€l — tas ir 18taks, 1idz ar to izdevumi
par zalu iegadi ir mazaki, tapat pauzot ari to, ka aktiva viela un darbibas mehanisms ir vienads gan
originalajam, gan genériskajam medikamentam, tapéc nav nepiecieSamiba parmaksat.

Neskatoties uz to, ka izmaksas par genériskajiem medikamentiem ir mazakas un tie
uzskatami par vienlidzigas darbibas medikamentiem ar originalo medikamentu, vairums cilvéku
izvelas dot priekSroku originalajam peparatam, jo tam veikti plasaki pétijumi attieciba uz zalu
farmakologisko un farmakokinétisko darbibu, tadgjadi zalu lietotajam radot iespaidu, ka originalas

zales uzrada labaku arstgjoso efektu (Desai et al, 2019, Zwierzyna et al, 2018).

= Noteikti genérisko
Drizak gengrisko

= Gan vienu, gan otru

® Drizak originalo

= Noteikti originalo

3.18.att. Cilveku izvéle attieciba uz genérisko medikamentu lietoSanu, %

MK noteikuma grozijuma rezultata cilvékiem iesp&jams mainijies ilgstosi lietotais
medikaments. 36% jeb 40 aptaujatie no kopgja respondentu skaita apgalvojusi, ka pedgja pus gada
laika medikamenta maina notikusi vienu reizi. 20% jeb 22 respondenti atzim&jusi, ka medikamenta
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maina notikusi vairakkart, savukart lielakais respondentu skaits sniedzis atbildi, ka medikamentu
maina p&dgja pus gada laika nav notikusi (44% jeb 49 respondenti).

No aptaujatajiem, kuri apgalvojusi, ka p&dgja pus gada laika notikusi medikamenta maina,
lielakais skaits respondentu (n=55) apgalvojusi, ka medikaments mainijies MK noteikuma
grozijuma ietekmé€. 6 respondenti atbild&jusi, ka medikamenta maina notikusi, jo netika novérots
velamais terapeitiskais efekts. 1 respondents izvElgjies atbilzu variantu cits variants, apgalvojot, ka
medikaments mainijies, jo references medikaments nav bijis pieejams, tap&c attiecigi ticis izsniegts
letakais L, L1 vai L2 medikaments (skat. 3.19. att.)

Nemot véra to, ka Latvija 2020.gada 1.aprili tika veikti MK noteikumu grozijumi attieciba
uz kompens€jamo medikamentu izsniegSanu, proti, izrakstot A saraksta zales, tiek lietots SNN un
aptieka pacientam izsniedz 1&takas lidzvertigas efektivitates zales (Veselibas inspekcija, 2020),
pacientiem ilgstosi lietotais medikaments nomainits uz citu. IkméneSa references medikamentu
saraksta mainas rezultata dalai pacientu medikaments var mainities pat vairakas reizes. Pacientiem,

kuri pirms tam lietojusi genérisko medikamentu, maina, iesp&jams, nav notikusi.
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3.19.att. Iemesli medikamenta mainai

Atbildot uz jautajumu, vai no genériska medikamenta, kur§ mainijies saistiba ar 2020.gada

l.aprila likuma grozijumiem, lietoSanas pariets atpakal uz originala (iepriek$gja) medikamenta
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lietoSanu, 79% jeb 88 respondenti apgalvojusi, ka nav mainijusi genérisko medikamentu atpakal
uz originalo preparatu, savukart 21% (n=23) atzinusi, ka veiku$i mainu, ka popularako iemeslu
medikamenta mainai minot to, ka medikaments nav uzradijis v€lamo terapeitisko (arstgjoso)
efektu, ko noradija 18 respondenti. 3 respondenti apgalvojusi, ka iemesls medikamentu mainai
bijusi nevélamu blakusparadibu rasanas. Atbildi cits variants izvéljusies 2 aptaujatie (skat. 3.20.
att.), minot, ka neeksperimenté ar medikamentu lietoSanu. Ari paligvielam ir sava iedarbiba un
attieciba uz veselibu, labak parmaksat par zalém neka kaitet tai, ka arT katram organisms uz
noteiktam vielam reagé savadak, tapéc kadam der genériskais medikaments, bet kadam der
originalais.

Saskana ar literatiiras datiem, lielaka dala pacientu, kuri lieto genériskos medikamentus,
pieradusi pie aizvietoto zalu iepakojuma, krasas un formas un ir samierinajusies ar o medikamentu
lictoSanu, ka arf ir apmierinati ar medikamenta sniegto efektu (Straka et al, 2017), tapec liela dala
respondentu izvél&jusies palikt pie generisko medikamentu lieto$anas.

Lai arT genériskais medikaments ir bioekvivalents originalajam medikamentam, atseviskos
pétijumos uzradits, ka iesp&jamo skaidrojumu par Kklinisko atSkiribu starp genériki un
originalpreparatu var atspogulot paligvielu atskiribas, tadgjadi medikamentam neuzradot tadu
arst&joso efektu, kadu pacients gaidijis (Gallelli et al, 2013).

No 23 respondentiem, kuri no genériska medikamenta lictoSanas pargajusi atpakal uz
originala medikamenta lietoSanu, 6 respondenti nesniedza atbildi, no kada uz kadu medikamentu
notikusi maina. No 17 respondentiem, kuri izv€l&jusies sniegt atbildi uz jautajumu, gandriz puse
(n=7) atzinusi, ka medikamenta maina notikusi no “Bisoprolol-ratiopharm Smg” uz “Concor Smg”.
Vel minéti tadi varianti ka “Co-Perineva”/”Noliprel forte”, “Co-Amlessa”/’Triplixam”,
“Isomonit”/’Imdur”, “Nebivolol Actavis”/”Nebilet”, “Sertralin Actavis”/”Zoloft”,

“Coronal”/”Concor” u.c.
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3.20.att. lemesli genériska medikamenta mainai uz originalo medikamentu

Uz jautagjumu, vai, genérisko medikamentu iegades rezultata, ir ietaupijusies lidzekli
attieciba uz zalu iegadi, 41% (n=46) apgalvo, ka izdevumi par zalu iegadi ir samazinajusies. 22%
(n=24) atzinusi, ka, iegadajoties genériskos medikamentus, nav ietaupijusies lidzekli, savukart
37% (n=41) apgalvojusi, ka griiti pateikt, vai zalu izdevumi attieciba uz genérisko medikamentu
iegadi ir samazinajusies vai paliku$i nemainigi (skat. 3.21.att.).

Ta ka genérisko medikamentu razo$ana un ieklausana tirgli izmaksa mazak neka
originalajam preparatam, tas attiecigi arT atspogulojas $o zalu cenu atskiribas (Wouters et al, 2017).
Gengrisko jeb patentbrivo medikamentu cenas parasti ir par 20 — 90% zemakas neka originaliem
un to izmantoSana Eiropas Savienibas valstis ir plasi izplatita, jo lauj ietaupit gan pacientu, gan
valsts, gan apdroSinasanas kompaniju izmaksas, sniedzot Iidzvertigu efektivitati attieciba uz zalu
lietoSanu (Latvijas Patentbrivo Medikamentu Asociacija, 2021), kas art dalgji atspogulojas anketas
rezultatos, noradot, ka 41% aptaujato zalu izmaksas ir samazinajusas, tadgjadi laujot ietaupit naudu

uz zalu iegadi.
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3.21.att. Lidzeklu ietaupijums attieciba uz zalu iegadi, %
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4. SECINAJUMI

Kopgja genérisko medikamentu aprite abas aptiekas laika posma no 2019.gada oktobrim
lidz 2020.gada septembrim bijusi vienlidziga, tacu otraja pétitaja pusgada pieaudzis
genérisko medikamentu patérins.

Analizgjot genérisko medikamentu apriti laika posmos no 2019.gada oktobra Ilidz
2020.gada martam/no 2020.gada aprilim Iidz 2020.gada septembrim, konstatéts, ka
2020.gada l.aprila MK noteikumu grozijumi visizteiktak ietekmgjusi bisoprololu saturosa
medikamenta “Bisoprolol — ratiopharm 5mg” apriti Rucavas aptieka. Ta iepirkums otraja
pusgada attieciba uz pirmo pusgadu palielinajies par 54%.

Analizetaja perioda visbiezak mainijusSies metoprolola references medikamenti, savukart
ramiprila gadijuma situacija butiski nav mainijusies, jo references medikamentu saraksta
bijusi gan genériskie, gan originalais preparats. MK grozijumi izteikti ietekm&jusi “Atoris”
20 un 40mg apriti, samazinot to iepirkumu par 70%.

Liclakajai dalai respondentu pieredze lietojot genériskos medikamentus bijusi neitrala —
neuzradot ne pozitivos, ne negativos aspektus, un genérisko medikamentu lietoSanas
iemesls saistits ar MK noteikumu grozijumiem par I€taka Iidzvertigas efektivitates
medikamenta izsniegSanu.

Lielaka dala aptaujato respondentu (56%) apgalvojusi, ka pedeja pus gada laika
medikaments mainijies vienu vai vairakas reizes, galvenokart MK noteikumu grozijumu
rezultata, kas atspogulojas aptieku aprites datos.

23 respondenti mainijusi genérisko jeb jauno, nomainito medikamentu atpakal uz originalo
medikamentu, ka biezako iemeslu minot medikamenta v€élamas efektivitates neesamibu.

41% respondentu atzist, ka, lietojot genériskos medikamentus, ietaupijusies zalu izdevumi.
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Pateiciba

Velos pateikt lielu Paldies sava magistra darba vaditajai Dr.pharm. Zanei Dzirkalei par
sniegtajiem padomiem un ieteikumiem, par sniegto motivaciju, atbalstu un ieguldito laiku un darbu
magistra darba izstrades procesa.

Paldies ar1 SIA “Licija” aptiekas vaditajai Gintai Putanei un SIA “Pavilostas aptieka”

aptiekas vaditajai Ilonai Liegei par sniegto palidzibu genérisko medikamentu aprites izvertésana.
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1.pielikums

LATVIJAS
UNIVERSITATE

Popularako genérisko medikamentu aprites izvértéjums aptieka

Esmu Latvijas Universitates Medicinas fakultates farmacijas magistra studiju programmas studente

Linda Putane. Magistra darba ietvaros vélos noskaidrot, kads ir cilvéku viedoklis attieciba pret

senériskajiem jeb patentbrivajiem medikamentiem (t.i. ka lielakajai dalai aptickd esoSajiem

medikamentiem pieejamas 18takas alternativas medikamenti ar tadu pasu aktivo vielu un iedarbibu,
bet par zemaku cenu). Aizpildot So anketu, Jus piekritat, ka iegttie dati tiks izmantoti petijuma

veikSanai. Jusu sniegtie dati biis anontmi un tiks izmantoti tikai apkopota veida.

1. Kada ir Jasu pieredze ar genériskajiem medikamentiem?
a) Neesmu apzinati lietojis/usi
b) Pozitiva — izvélos tikai genériskos medikamentus
€) Neitrala
d) Negativa — vienmér cenSos izvél&ties tikai originalos medikamentus

e) Griti pateikt

2. Kapec lietojat genériskos medikamentus?
a) Labaks terapeitiskais (arst&josais) efekts
b) Le&taki — mazaks lidzmaksajums
€) Sakara ar valsti noteikto likumu par 1&taka references medikamenta izsniegSanu, kas
stajas speka 2020.gada 1.aprilt

d) Cits variants

3. Ja Jums piedavatu iesp&ju izvéleties starp originalo un genérisko medikamentu, kuru Jas
izveletos?
a) Noteikti genérisko
b) Drizak genérisko

¢) Gan vienu, gan otru
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d) Drizak originalo

e) Noteikti originalo

3.1.Ja 3.jautajuma izvelgjaties genérisko medikamentu, kapéc?

4. Vai pédgja pus gada laika Jums ir mainijies medikaments, kuru bijat lietojis/usi ilgstosi
(asinsspiediena, holesterina IlTmena samazinasanai, diabé&ta arsté$anai u.c.)?
a) Ja, pat vairakkart
b) Ja, vienreiz ir notikusi maina

c) Né

4.1.]Ja atbildgjat Ja, kap&c notikusi medikamenta maina?
a) Netika noverots vélamais terapeitiskais (arstjosais) efekts
b) Sakara ar valsti noteikto likumu par I1&taka references medikamenta izsniegS$anu, kas
stajas speka 2020.gada 1.aprilt
c) Cits variants

5. Vai no genériska medikamenta (jauna, nomainita medikamenta) lietoSanas esat pargajis
atpakal uz originala (jeb ieprieksgja) medikamenta lietoSanu?
a) Ja
b) N&

5.1.No kada uz kadu medikamentu notikusi §1 maina?

5.2.Kads bija iemesls medikamenta mainai?
a) Paradijas nevélamas blakusparadibas
b) Medikaments neuzradija v€lamo terapeitisko (arst&joso) efektu

c¢) Cits variants
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6. Vai, iegadajoties genériskos medikamentus, ir ietaupijusies Jusu lidzekli attieciba uz
zalu iegadi?
a) Ja
b) Né
c) Grati pateikt

Paldies!
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DOKUMENTARA LAPA

Magistra darbs “Popularako genérisko medikamentu aprites izvert&jums aptieka” izstradats LU

Medicinas fakultate.

Ar savu parakstu apliecinu, ka petijums veikts patstavigi, izmantoti tikai taja noraditie

informacijas avoti un iesniegta darba elektroniska kopija atbilst izdrukai.
. o [EApne s
Autors/e: ﬁl//vz%a, s // //627 ALY
(vards, uzvards) (paraksts) (datums)
. . : 4
Gekomendéjglﬂerekomendéju darbu aizstavésanai .

—— 7 - $ ~ =il

vattajon: ot Zewe A 72104 ./)74//{:««/%%@@ 74094624

&

(amats, vards, uzvards, grads) (paraksts) (datums)
Recenzents/e:

(amats,vards, uzvards, grads) (paraksts) (datums)

Darbs iesniegts LU Medicinas fakultaté

(datums)

Vecaka lietvede Juta Bartule

(paraksts)

Magistra darbs aizstavéts magistra studiju programmas »rarmacija” Magistra gala

parbaudijuma komisijas sédé 2021., prot. Nr.

Komisijas sekretare: docente Kristine Saleniece, Dr.pharm.

e (paraksts)
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