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ANOTACIJA

Kodeins ir alkaloids ar pretsapju un pretklepus ipasibam. Latvijas aptiekas kodetnu
saturosi medikamenti ir pieejami gan ka recepsu, gan ka bezrecepsu preparati.

Darba meérki: izpétit un izanalizét kodeinu saturoSo medikamentu apriti Riga ,,Méness —
11 aptieka no 2011. gada 1. janvara Iidz 2013. gada 31. decembrim.

Darbs sastav no divam pamatdalam:

1) Literaturas apskats;
2) Kodeina saturo$o medikamentu pétijuma analize.

Pirmaja dala tika apskatits kodeina mediciniskais pielietojums, ta biotransformacija,
toksiska iedarbiba, ka ari terapeitiskas devas un Latvija pieejamie kodeinu saturoSie
medikamenti.

Petijuma dala tika analizéta informacija par bezrecepSu un recepSu medikamentu
pardotajiem daudzumiem tris gadu laika viena no Rigas aptiekam.

Darba rezultati parada, cik kodetnu saturoso medikamentu ir pardots triju gadu laika un
katra gada atseviski, ka arT tika noskaidrots, kurs ir pieprasitakais medikaments. Tika secinats,
ka kodeinu saturoSo preparatu dinamika no 01.01.2011. Iidz 31.12.2013. gadam ir vérojams
pieaugums.

ATSLEGVARDI: KODEINS, MORFINS, PRETSAPJU MEDIKAMENTI, SAPES,
APTIEKA.



ANNOTATION

Codeine is an anesthetic and an anti cough alkaloid. In Latvian pharmacies, it is
available as a prescription medicine and as an over-the-counter medicine.

Goals of the work: to study and analyze the turnover of codeine-containing medicines in
Riga Méness — 11 pharmacy from 1 January 2011 to 31 December 2013.

The paper consists of two main parts:

1) Overview of literature;
2) Research analysis of codeine-containing medicines.

The first part gives an overview of medical use of codeine, its biological transformation,
toxic impact, as will as therapeutic doses and codeine-containing medicines, which are
available in Latvia.

The research part analyses the information about prescription and over-the-counter
medicines.

The results of the work show the number of codeine-containing medicines sold within
the three years and in each year separately, as well as it show, which medicine is the most
demanded. It was concluded that the there was an increase in dynamics of codeine-containing
medicines from 01.01.2011 to 31.12.2013.
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SATURS

APZIMEJUMU SARAKSTS. ..ottt ettt ese s bbbt se e sesesesesesesesens 6
IEVADS ..o E bbbt bbb 7
1. LITERATURAS APSKATS . ..ooiiiiiiiriiieiiisisisisisisistsists sttt sssssssssssssssssasassssnens 8
1.1. KodeTna visparigais rakStUrOJUINS .....uuveiieieiiiieiiiie st 8
1.2. Medictniskais PIeliEtOJUMS. ......coviiiiiiiiiciiei e 8
1.3. Kodetnu saturo$o medikamentu indikacijas..........ccooeviiiiiiiiiniinecicece 11
14. Kodeinu saturoso medikamentu blakusparadibas ...........ccceevvveiiiiiiiiieniiie e, 12
1.5. Kodemna biotransSformacija.......c.cocveieeiiieiiieiie e 12
1.6. CYP450 2D6 POHMOITISIMS ...t 15
1.7. KodeTna eKSKIBCIJA ... .oviiiiiiieiiiecicee e 16
1.8. Kodeina toksiska 1€darbiba ..........cccooviiiiiiiiiiic e 16
1.9. Kodeina atkariba un abstinences SINATOMS ............cccuervuierieiiiieniiesiee e 17
1.10. Kodeina mutagenitate, kancerogenitate un teratogenitate ...........ocvevververeervereennn. 18
1.11. KodeTna terapeitiSkas deVaS ........cccueiiriiiieiiiie et 18
2. MATERIALI UN METODES ......cociitiiiiiirisisinisisisisisisie ettt sessssssens 19
2.1. Kodeina saturo$o, bezrecepsu un recepSu, medikamentu aprites analize............... 19
3. REZULTATIUN DISKUSIJA .....oiiiiiiieeietee et 20

3.1. Kodemu saturoso, bezrecepSu un recepSu, medikamentu salidzinajums p&c to
L 1 72V F PSP PP SPPPRPOPPPRR 20

3.1.1. Kodeinu saturo$o, bezrecepSu un recepSu, medikamentu salidzinajums atkariba

no ieteicamas 11etotaju VECUMA GIUPAS .....vvevveririeirierriesieesreesree e e see e 20
3.1.2. Bezrecepsu un recepSu medikamentu sastavs atkariba no kodeina devas.......... 21

3.1.3. BezrecepSu un recepSu medikamentu sastavs atkariba no kodeina sals veida

172 TP U ST PR PP TP PP PRPRPIO 22
3.2. BezrecepsSu un recepsu tablesu cenu salidzinajums par 1 tableti 2013. gada............. 23
3.3. Kodeinu saturoso medikamentu aprites analize par 2013.,2012., 2011. gadu.......... 24

3.3.1. Kodeinu saturoSo medikamentu apgrozijums pa ménesiem 2013. gada............ 24

3.3.2. Kodeinu saturoso medikamentu apgrozijums pa ménesiem par 2012. gadu......26

3.3.3.  Kodeinu saturoso medikamentu apgrozijums pa ménesiem par 2011. gadu......28

3.4. Kodeinu saturo$o medikamentu aprites salidzinajums no 2011. Iidz 2013. gadam...30
3.4.1. Kodeinu saturos$o bezrecepsu medikamentu aprite no 2011. lidz 2013. gadam. 30

3.4.2. Kodeinu saturoso recepsu medikamentu aprite no 2011. [idz 2013. gadam ...... 31



3.4.3. Kodeinu saturoSo medikamentu pieprasijuma izmainas no 2011. Iidz 2013.

(02T 3 TSP T PP USSP 32
SECINATUMI ..ottt ettt ettt ettt ettt et b e e e bbb e e e st bese e eas 34
PATEICTIBAS ...ttt ettt s ettt ettt b e sttt s et sttt n e st 35
I[ZMANTOTA LITERATURA UN AVOTL.....ccoiiiiiiiiiriiieiiseeee e 36
DOKUMENTARA LAPA ..ottt ettt sttt sttt 39



APZIMEJUMU SARAKSTS

C6G — kodeina-6-glikuronids

CYP450 2D6 — citohroms 2D6

CYP450 3A4 — citohroms 3A4

GFA - glomerularas filtracijas atrums

N6G — norkodeina-6-glikuronids

M3G — morfina-3-glikuronids

M6G — morfina-6-glikuronids

Syr. - strups

Tab. — tabletes

UGT 2B7 — uridina difosfata glikuronoziltransferaze



IEVADS

Kodeinu saturosi medikamenti ir vieni no pasaulé izplatitakajiem medikamentiem, ko
savulaik vargja brivi iegadaties ka pretklepus lidzeklus un analggtiskas vielas. Tacu vélak
izradijas, ka tas organisma metaboliz&jas par morfinu, un Iidz ar to ta iegade tika ierobezota.
Kodeins pieder pie opiatiem. Tas ir otrs izplatitakais alkaloids opija sastava. Tas ir sastopams
dazadu pretklepus tableSu un sirupu sastava, ka arT analggtisko tablesu sastava.

Art Latvija dazadu medikamentu sastava, kuri paredzeti cinai pret klepu un sapem, un
kuri pieejami bez receptes, ir atrodams kodeins vai ta sali, ka piem&ram, Tusipina sirupa,
Sirupus Pini Compositus, Solpadeine, Co-Codamol tabletés, kas ir registréti ka bezrecepsu
medikamenti. Savukart no receps$u medikamentiem ir pieejams Ultracod un DHC Continus.
Vai cilvéki zina, ka lietojot medikamentu, kura sastava ir kodeins var attistities atkariba?
Kadas sekas pacientam var rasties neievérojot arsta vai farmaceita ieteikumus attieciba uz
kodeina lietoSanas devam?

Darba mérkis ir izpétit un izanalizét A/S Sentor Farm ,M¢éness - 117 aptiekas

kodetnu saturo$o medikamentu apgrozijumu no 01.01.2011. Iidz 31.12.2013.

Darba uzdevumi:
e Noskaidrot, kur§ no kodeinu saturosiem medikamentiem ir vispieprasitakais;
¢ Analizét kodeinu saturoSo bezrecepsSu medikamentu popularitati;
e Noskaidrot kur§ no recepSu medikamentiem ir vispirktakais;
e Analizét medikamentu apriti 2011., 2012. un 2013. gada;
e [zanaliz€t kodeinu saturoSo preparatu dinamiku triju gadu laika.

Darbs tika veikts ,,Méness - 117 aptieka un izstradats LU Medicinas fakultates

Farmacijas bakalaura studiju programmas ietvaros.



1. LITERATURAS APSKATS

1.1. Kodelna visparigais raksturojums

1.1. att. Kodeina struktiirformula [1].

Kodeins (lat. Codeinum) ir organiska viela, kas ietilpst morfina un ta derivatu klas€ un
alkaloidu un to derivatu klasé. Kimiskais nosaukums ir 7,8-Didehydro-4,5a-epoxy-3-
methoxy-17-methylmorphinan-6a-ols. Sinonimi: codeinum, kodeina anhidrits, L-Kodeins,
metilmorfins, morfina monometiléteris, norkodeins. Ta molekulformula ir C;gH,NOg3.
Molekulmasa: kodeina baze (anhidrids) 299,36 g/mol un kodeina baze (monohidrats) 317,4
g/mol. Sals veida sastopams kodeina fosfats un kodeina sulfats [2,3,4].

Kodeins ir alkaloids, kas ir opija sastava (apméram 3%), un ko ekstragé no miega
magones (Papaver somniferum). Visaugstaka koncentracija to atrod Iranas magonés (Papaver

bractreatum) [5].

1.2. Mediciniskais pielietojums

1832. gada francu arsts Pjers Zans Robikes izdalija opija alkaloidu kodeinu. To plasi
izmanto ka arstniecibas lidzekli.

Kodeinam ir nomacosa darbiba uz centralo nervu sistému, tacu ta ir 8 - 10 reizes vajak
izteikta neka morfinam. Kodeinam piemit aktivaka pretklepus iedarbiba ka morfinam. Tam
praktiski nav iedarbibas periferija, tomer var izraisit aizcietejumus. Kodeinu galvenokart lieto

pretklepus Iidzeklos, lai padaritu klepu retaku, bet produktivaku [6]. Tas nomac klepus



refleksa centralo posmu iegarenajas smadzené€s [7]. Saméra biezi kodeinu lieto kombinéto
preparatu sastava dazadu sapju mazinasanai, pieméram, Solpadeinu, Nedolonu, Prodeinu,
Pentalginu, Sedalginu, jo tas potenc€ citu analgétisko Iidzeklu (nenarkotisko) darbibu [8§].
Visbiezak to lieto kombinacija ar paracetamolu (acetaminofénu), ka ari ar citiem
nesteroidajiem pretickaisuma Iidzekliem, pieméram, acetilsalicilskabi, ibuproféenu [9].
Kombinétie pretsapju medikamenti ir pieskaitami pie bistamiem medikamentiem un paredz&ti
tikai akditu, Tslaicigu sapju kup@sanai, nevis regularai lietosanai [8].

Pasa kodeina analgétisko darbibu izskaidro ar to, ka 10% no ta metabolizgjas par
morfinu. Kodeins un citi §1s grupas preparati ir kotrindic€ti bronhialas astmas un plausu
emfizémas slimniekiem. Kodeins nomac elpoSanas centru, samazinot elposanas tilpumu,
tapec tas var bt bistami cilvékiem ar elposanas trauc€jumiem [6].

Kodeins lielas devas spgj radit eiforijai Iidzigu stavokli un, regulari lietots, ar1 atkaribu,
tapec ta glabasana, izsniegSana un lietoSana ir paklauta stingrai kontrolei. Dazi kombinétie
pretsapju preparati opioidus satur parak maza deva, lai ievérojami uzlabotu atsapinoso efektu,
piem@ram, 8 mg kodeina. Atsapinasanas noliikos tadi medikamenti biitu lietojami dubulta
deva. Pa 2 tabletém viena reiz€ iesaka lietot, ja pacienta masa ir 60 kg un vairak. Maksimala
diennakts deva biitu 8 tabletes. Preparatus, kas satur kodeinu pilna atsapinosa deva 30 — 60
mg, drikst lietot lidz 4 tabletem diennakti ar 6 stundu intervalu. ArstéSanas sakuma devai ir
jabut nelielai, jo var izraisit pieraSanu (vajadzibu péc lielakas devas). P&c ilgstoSas preparata

lietosanas ta japartrauc pakapeniski, lai izvairitos no abstinences sindroma [8,10].

1.1. tabula
Latvijas Zalu registra medikamenti, kuru sastava ir kodeins [11].
Registracijas
Zalu Aktivas vielas IzsniegSanas
ATK kods apliecibas
nosaukums nosaukums . kartiba
1pasnieks, valsts
Paracetamolum,
Co-Codamol o )
Codeini Actavis UK Ltd, Bezrecepsu
500 mg/8 mg NO2AA59 o )
phosphas Lielbritanija medikaments
tabletes ) ]
hemihydricus
DHC
Continus 60 | Dihydrocodeini Mundipharma Recepsu
. NO02AAQ08 . )
mg ilgstoSas tartras GmbH, Austrija medikaments
darbibas




tabletes
DHC
Continus 90 ) o _
Dihydrocodeini Mundipharma Recepsu
mg ilgstoSas NO2AAOQ08 N )
tartras GmbH, Austrija medikaments
darbibas
tabletes
DHC
Continus 120 ) . _
. Dihydrocodeini Mundipharma Recepsu
mg ilgstosas NO2AA08 Ny )
tartras GmbH, Austrija medikaments
darbibas
tabletes
Calcii lactas,
Codeini
phosphas,
Chelidonii
Sirupus Pini extractum Herbapol Lublin Bezrecepsu
) ] RO5FA02 y )
compositus fluidum, S.A, Polija medikaments
Foeniculi
tincturae, Pini
extractum
fluidum
_ Paracetamolum,
Solpadeine o
Codeini SIA Omega
500 mg/8 ] Bezrecepsu
phosphas NO02AA59 Pharma Baltics, )
mg/30 mg ] _ . medikaments
hemihydricus, Latvija
tabletes )
Coffeinum
Solpadeine | Paracetamolum,
500 mg/8 Codeini SIA Omega
) BezrecepSu
mg/30 mg phosphas NO2AA59 Pharma Baltics, )
) _ - medikaments
skidinamas hemihydricus, Latvija
tabletes Coffeinum
Codeini Pharmaceutical
Tusipina B ] Bezrecepsu
phosphas, Calcii RO5CA Production )
strups o medikaments
lactas, Foeniculi Company Hasco-
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tincturae,
Chelidonii
extractum
fluidum, Pini
extractum

fluidum

Lek S.A., Polija

Ultracod 500
mg/30 mg

Paracetamolum,
Codeini

phosphas

NO2AAS59

Zentiva, k.s.,
Cehija

RecepSu

medikaments

tabletes

hemihydricus

1.3. Kodeinu saturoso medikamentu indikacijas

e CO-CODAMOL 500 mg/ 8 mg tabletes — akiitu, vidgji stipru sapju istermina
arst€Sanai. Indic@ts berniem no 12 gadu vecuma un pieaugusajiem;

e DHC CONTINUS 60, 90 un 120 mg, ilgstosas darbibas tabletes — stipru sapju
atviegloSanai pacientiem ar audz€jiem un citam hroniskam saslimSanam, ja vajaki
pretsapju lidzekli ir neefektivi. Indicéts beérniem no 12 gadu vecuma un
pieaugusajiem;

e SOLPADEINE 500 mg/ 8 mg/ 30 mg tabletes — lieto reimatisku sapju, migrénas,
galvassapju, izmezgljumu, menstruaciju sapju, zobu sapju, kakla sapju atvieglosanai
un drudZa arstéSanai. SaaukstéSanas un gripas simptomatiskai arstéSanai. Indicets par
12 gadiem vecakiem b&rniem un pieaugusajiem;

e SIRUPUS PINI COMPOSITUS — lieto ka paliglidzekli augsgjo elpcelu iekaisuma
slimibu, kas saistitas ar sausu un mokosu klepu, arstéSanai. Indicéts bérniem no 6 gadu
vecuma un pieaugusajiem;

e Tusipina sirups — lieto augs€jo elpcelu infekciju, kas saistitas ar klepu,
papildterapija. Indicéts beérniem no 4 gadu vecuma un pieaugusajiem,;

e ULTRACOD 500 mg/ 30 mg tabletes — indic&ts pacientiem, kuri vecaki par 12
gadiem, akiitu, vid€ji stipru sapju arstéSanai, ko nevar mazinat ar citiem pretsapju

lidzekliem, piem@ram, paracetamolu vai ibuprofénu (lietojot vienu pasu) [10].
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1.4. Kodeinu saturosSo medikamentu blakusparadibas

Biezak sastopamas blakusparadibas var biit nervu sist€mas traucgumi - nogurums,
reibonis, vieglas galvassapes; asinsvadu sist€mas trauc€jumi - asinsspiediena pazeminasanas;
kunga-zarnu trakta traucéjumi - slikta diisa, vemsana, aizcietéjums.

Retak sastopamas blakusparadibas ir nervu sist€mas trauc€jumi - miega traucgjumi; acu
slimibas - redzes traucgjumi/ mioze (lietojot lielas devas); ausu un labirinta bojajumi - tinnits;
kunga-zarnu trakta trauc&jumi - sausums muté, adas un zemadas audu bojajumi - nieze, adas
apsartums, natrene, alergiski izsitumi.

Loti reti sastopamas blakusparadibas ir asins un limfatiskas sistémas trauc€umi -
alergiska trombocitopénija, leikocitopénija, agranulocitoze; imiinas sistémas traucgjumi -
paaugstinatas jutibas reakcijas, pieméram, izteiktas sviSanas epizodes; nervu sist€mas
trauc€jumi - elposanas funkciju nomakums (lietojot lielakas devas), eiforija/ disforija, redzes
motoras koordinacijas trauc€jumi; respiratoras un kriiSu kurvja slimibas - bronhospazma,

plausu ttska (lietojot liclas devas, 1pasi cilvekiem ar plausu funkciju traucgjumiem) [8,10].

1.5. Kodelna biotransformacija

Kodeins ietilpst opija sastava (aptuveni 3%), ko dabigi iegiist no magoném, Papaver
somniferum, tacu riipnieciski tas tiek sintez&ts no morfina, kas daba ir biezak sastopams [6].

Kodeins labi uzsiicas, tas tiek absorbéts no gastrointestinala trakta, un tiek lietots
perorali, salidzinot ar morfinu, kas uzsticas 1€ni un tiek lietots intramuskulari vai intravenozi.
Kodeinu nelieto injekcijas. PusizvadiSanas laiks ir 2,5 1idz 3 stundas [12].

Kodemam ir loti Iidziga kimiska struktiira kd morfinam. Kodeins ir vaj$ pretsapju
lidzeklis ar vaju afinitati pret p receptoriem, kas ir 300 reizes mazaka neka morfinam. Tas
metabolizgjas aknas. 1948. gada noskaidroja, ka kodeins metabolizgjas par morfinu. Sakara ar
to tika atzits, ka kodeina konversija par morfinu ir galvenais iemesls ta analggtiskajai darbibai
[12,13].

Lielaka dala, kas ir 50 - 70% no kodeina devas, tiek glikuronizéti par C6G savukart 10-
15% tiek N-demetiléti ar CYP450 3A4 par norkodeinu. Tas, savukart, tiek glikuronizets par
N6G un neliela dala tick O-demetiléta normorfina. Tikai 0-15% no uznemtas kodeina devas
tiek O-demetiléti par morfinu ar polimorfisko CYP450 2D6, kas takak tiek glikuroniz&ts par
neaktivu metabolitu - M3G (apméram 60% no morfina), bet 5-10% - aktiva metabolita -

M6G. Neliela dala tiek N-demetiléta normorfina [9,14,15].
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1990-to gadu sakuma kada petijuma pieradija, ka inhib&jot enzimu CYP450 2D6, kurs
ir atbildigs par kodeina konversiju morfina, tick samazinats konvertéta morfina daudzums un
lidz ar to ar analggtiskais efekts. Saja gadfjuma CYP450 2D6 inhibitors bija hinidins. Ka arT
samazinats analggtiskais efekts ir Iéniem CYP450 2D6 metabolizétajiem [12,13].

Tomer, neskatoties uz visiem atklajumiem, daziem zinatniekiem bija griiti akcept€t to,
ka kodeina konversija ar CYP450 2D6 par morfinu ir iemesls ta lietoSanai analgézija. Galvena
probléma ir tada, ka tikai neliela dala no kopgjas kodeina devas, tiek metabolizéta ar CYP450
2D6 enzimu ka rezultata veidojas morfins. PatieSam, metabolizéta kodeina diapazons ir
robezas no 0% lidz 15% [12].

Vairaki pétijumi pieradija, ka 70% no kodeina tiek glikuronizeti ar UGT 2B7 par C6G.
Tika veikti vairaki petijumi, lai pieradttu vai, gluzi pretgji, noliegtu to, ka kodeina pretsapju
efekts ir dél ta konversijas par morfinu ar CYP450 2D6 enzimu. Kada analgétiskaja p&tijuma
2 pacientiem bija vaji atvieglotas p€coperacijas sapes péc kodeina ienemsSanas. Abiem
pacientiem bija loti zems morfina Iimenis. Tika noteikts, ka viens no pacientiem ir Iéns
CYP450 2D6 metabolizétajs. Sis bija Joti mazs pétijums (N=11). Tap&c netika atbildéts uz
jautajumu, kapéc vienam pacientam bija zems morfina limenis, neskatoties uz normalu
CYP450 2D6 darbibu.

Kada lielaka pétijuma tika ieklauts 81 pacients. Vini bija hospitaliz€ti pe€coperacijas
pacienti, kuriem tika veiktas nelielas kirurgiskas procediiras. Tika veikta spinala anestézija.
Sie pacienti péc tam sanéma kodeinu ka pretsapju zales. 66 pacientiem bija normala CYP450
2D6 aktivitate, bet 8 - zema. Paraugi no atlikusajiem 7 pacientiem bija pazudus$i vai nu
nenosakami. Sapju reitings pacientiem ar zemu morfina/ M6G limeni at$kiras no pacientiem
ar augstaku morfina/ M6G Iimeni, tom&r statistiski ticamas atSkiribas sapju reitinga starp
abiem fenotipiem nebija novérotas (p=0,60). Patiesam, bija 14 pacienti ar normalu CYP450
2D6 aktivitati, bet zemu morfina/ M6G limeni [12].

Prasiba par kodeina devas ,,griestu efektu” balstas uz pienémumu, ka lielas devas
kodeins piesatina CYP450 2D6, novérsot talaku kodeina transformaciju par morfinu. C6G ir
galvenais kodeina metabolits, kas ir atbildigs par analgétisko efektu [16]. Nav pieradijumu, ka
CYP450 2D6 inhibitori ir noderigi, lai cinitos ar kodeina atkaribas arsteSanu. Ir pamats
uzskatit, ka kodeina metaboliz€Sanas par morfinu (un talak metabolizgjoties par glikuronida
morfina konjugatiem) rada launpratigu kodeina izmantoSanas potencialu [17].

Pastav alternativa hipotéze, ka kodeina analggtiska darbiba rodas no UGT 2B7
metabolita - C6G, kur§ ir atbildigs par p receptoru aktivitati. Pagaidam ta ir tikai hipoteze,

kura vél kliniski nav pieradita. Tomer ir vairaki parliecino$i argumenti:
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1. Morfins tick metabolizéts par M6G, kas ir spécigs pretsapju lidzeklis, iespéjams pat 50
reizes stipraks neka morfins. Kodeina galvenais metabolits ir C6G, kuram ir lidziga
struktiira ar loti aktivu p receptoru agonistu M6G. Tam pie 3 oglekla atoma atrodas
hidroksil (-OH) grupa, bet C6G- estergrupa (-OCH5);

2.Lai gan nav veikti petijumi uz cilvékiem par C6G analgétiskajam 1paSibam, tomér kada
pétijuma tika noverota antinocicepcija uz pelém [12].

Vel joprojam tiek veikti plaSi p&tijumi, lai noskaidrotu kodeina metabolitu kaitigos
efektus. Dazas zales, kas ir CYP450 2D6 inhibitori, sp&j samazinat vai pat pilniba blokét
kodeina konversiju par morfinu. Viszinamakie no tiem ir selektivais serotonina
atpakaluznemsanas inhibitors, ka pieméram, paroksetins un fluoksetins, ka ar1 antihistamins -
difenhidramins un antidepresants - bupropions. Turpreti citas zales, piem&ram, rifampicins un
deksametazons, neinducé CYP450 izoenzimus un tadgjadi palielina konversijas atrumu.

Protams, ir jaizvairas no vienlaicigas kodeina un alkohola lictosanas [18,19].

N-<demethylation
via CYP3A4

— Norcodeine

Glucuronidation

[o-1c] -

Y:” uronidation
H,C—0O o OH
NE6G
Codeine
O-demethylation O-demethylation
via CYP2Ds6 via CYP2ZDS6
N-demethylation
via CYP3A4

-~ Normorphine

HO OH HO. T8

MEG o H OH M3G

1.2. att. Kodeina biotransformacijas process organisma [9].
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1.6. CYP450 2D6 polimorfisms

CYP450 2D6 piemit viena no lielakajam fenotipiskajam mainibam starp citohromiem.
Aktivitate ir atkariga no ta, kura izofermenta alélé atrodas géns. Atkariba no ta aktivitates
cilveki tiek iedaliti Cetras grupas:

e Lcnie metaboliz&taji — neliela vai vispar nav aktivitates;

e Vidgjie metaboliz&taji — aktivitate ir nedaudz zemaka par normalu,

e Atrie metaboliz&taji — viena vai divas funkcionalas aléles;

e Loti atrie metaboliz&étaji — vairakas no CYP450 2D6 génu kopijam ir izteiktas,
tapéc enzima funkcijas ir pastiprinatas [20].

Cilveks ar divam CYP450 2D6 nefunkcionalam alélém tiek uzskatits par 1énu
medikamentu metaboliz€taju, bet ar vienu vai divam funkcionalam alélem par atro
metabolizetaju, savukart loti atrie metabolizetaji ir tie, kuriem ir vairakas CYP450 2D6 génu
kopijas vai ari tas ir pastiprinati aktivas [20].

Enzima genétiska mainiba ir kliniski nozimiga. Kodeins terapeitiskas devas ir
neefektivs aptuveni 7 lidz 10% baltas rases parstavjiem, kas ir I€nie metabolizétaji ar
nefunkciongjosam al€lém, jo tajas ir notikusi vienas bazes apmaina (CYP450 2D6 * 4, * 7 un
* 8) vai delécijas (CYP450 2D6 * 3 un *6). Savukart loti atrajiem metaboliz&tajiem kodeina
lietoSana var izraisit pastiprinatu morfina daudzuma pieaugumu, jo kodeins tiks straujak

metabolizéts [13,21,22].

1.2. tabula

Loti atro metabolizétaju sastopamiba dazadas populacijas, % [21,10].

Populacija Sastopamiba %
Afrikani/ etiopiesi 29
Afroamerikani 3,4-65
Aziati 12-2
Baltas rases parstavji 3,6-6,5
Grieki 6
Ungari 1,9
Ziemeleiropiesi 1-2
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Kodeina analgétiskais efekts ir atkarigs no CYP450 2D6 aktivitates. Kada pétijuma
piedalijas 85 gadus veca baltas rases sieviete, kurai bija veikta giizas operacija. Vinai bija
kodeina nepanesamiba. Izpaudas tadi blakus efekti ka nelaba diisa un vemsana. ST sieviete
piekrita piedalities pétijuma, kur tika noteikts vinas CYP450 2D6 genotips. Atklajas, ka vina
bija CYP2D6*4/*6 - léna metaboliz&taja. Pacientei bija problémas ar vairakiem opioidu
pretsapju medikamentiem, tac¢u zinot genotipu, arsti vargja pielagot medikamentus sekmigai

terapijai [23].

1.7. Kodeina ekskrécija

Kodeins un ta metaboliti gandriz pilniba tiek izvaditi caur nierém ka glikuronoidi. Ta
pusizvadiSanas laiks veselam pieauguSam cilvékam ir no 3 lidz 5 stundam. Nieru darbibas
traucgjumu gadijuma pat no 9 lidz 18 stundam. Eliminacija ir lénaka gados vecakiem
cilvekiem. 86% no kodeina izdalas ar urinu 24 stundu laika, galvenokart ka norkodeins,
glikuronidi un morfins. Neliels daudzums metabolitu ir atrasts fecés [19].

Kodeins izdalas arT mates piena, kur tas sasniedz 2,5 reizes lielaku koncentraciju neka

mates plazma. PusizvadiSanas laiks ir 3 stundas [19,24,25].

1.8. Kodeina toksiska iedarbiba

Kodeins ir ieklauts Il saraksta, kura uzskaititas loti bistamas narkotiskas vielas un tam
pielidzinatas psihotropas vielas un zales, kuras atlauts izmantot mediciniskiem un
zinatniskiem meérkiem. Tade] pirms zalu gatavoSanas, kuru sastava tiek ieklauts kodeins,
rupigi ir japarbauda, vai netiks parsniegta noteikta kodeina diennakts un reizes deva [26].
Noteikta kodeina reizes deva pieauguSam cilvékam ir 0,1 g, savukart diennakts deva ir 0,3 ¢
[27].

2001. gada registréti divi letali iznakumi, Kkas attiecinami uz kodeina lietoSanu
kombinacija ar citiem medikamentiem. P&dgjo desmit gadu laika ir pieaudzis neatlickamas
mediciniskas palidzibas izsaukumu skaits, kas ir saistiti ar narkotisko vielu nepareizu vai
launpratigu izmantoSanu. DAWN (Drug Abuse Warning Network) zino, ka 2011. gada ASV
vairak neka 1,2 miljoni neatlieckamas palidzibas izsaukumu ir saistiti ar recepSu medikamentu
nepareizu vai launpratigu izmantoSanu. 29 % no Siem izsaukumiem ir saistiti ar opioidu
recepSu medikamentu izmantoSanu [19, 28].

Kodeins ir aptuveni 60 % spécigaks lietojot to per os neka intramuskulari. Devu pielago
atbilstoSi nieru mazsp€jas smaguma pakapei. Deva tiek samazinata par 25 % pacientiem,
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kuriem glomerularas filtracijas atrums (GFA) ir no 10 Iidz 50 mL/ minite, bet par 50 %,
pacientiem, kuriem GFA ir mazaks par 10 mL/ minté [19].

Dazados literatiiras avotos var atrast dazadas kodeina diennakts devas. Latvija ir
noteikts, ka diennakts deva ir 240 mg, savukart deva virs 240 mg jau tiek uzskatita par
toksisko devu pieaugusam cilvékam [10]. Savukart bérmam deva virs 5mg/kg kodeina var
izsaukt respiratoro nomakumu. Pieaugusajiem, norijot 7 lidz 14 mg/kg kodeina, var izraisit
navi. Savukart berniem, lietojot vairak neka 1 mg/kg, var rasties dazadi blakus simptomi.
Beérni var uzradit paaugstinatu jutibu pret kodeina iedarbibu [19,29].

Kodeina toksiska deva var izraisit izteiktu miegainibu, bezsamanu, 1€nu un seklu
elposanu, parmerigi saSaurinatas acu zilites, cianozi, vaju pulsu, hipotensiju, dazos gadijumos
plausu tusku, spasticitati un muskulu raustisanos. Toksiska deva var izsaukt arT halucinacijas,
trici, nekontrol§jamas muskulu kustibas, depresiju, adas izsitumus un natreni. Galvenais un
visbistamakais raditais toksiskais efekts ir elpoSanas nomakums. Nave no elpoSanas
mazspéjas var iestaties 2 Iidz 4 stundas p&c oralas devas uzpemsanas [19].

Ja ir notikusi akiita, smaga saindéSanas ar kodeinu, nekavgjoties jacensas pacientam
nostabilizét elpoSanu. Pie pilnas samanas esoSam pacientam var tikt apsvérta iesp&ja par
kunga skaloSanu, ja ir paggjusi stunda vai lidz divam stundam, péc saindéSanas ar kodeinu.
Savukart caurejas lidzeklu lietosana vairak netiek ieteikta [19].

Ieteicamakais pretlidzeklis cina ar saindéSanos ir naloksons. To lieto 0,4 mg liela deva,
intravenozi, bet bérniem 0,01 mg/kg [19,30].

Kodeina letalas devas, kas iegiitas eksperimentos uz dzivniekiem, ir:

e LDy (orali) zurkam 427 mg/kg;
e LDxp (intravenozi) Zurkam 75 mg/kg;
e LDsp (subkutani) Zurkam 229 mg/kg.

Savukart kodeina fosfata letalas devas ir:

LDsg (orali) Zzurkam 266 mg/kg;

LDsp (intravenozi) Zurkam 54 mg/kg;

LDsp (subkutani) zurkam 365 mg/kg;

LDsp (intramuskulari) zurkam 208 mg/kg [29].

1.9. Kodeina atkariba un abstinences sindroms

Hroniska kodeina lietoSana var izraisit atkaribu. Saja gadijuma var ipa$i novérot

parmerigi sasaurinatas acu zilites, garastavokla mainas, nogurumu, &stgribas zudumu. Taja
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pasa laika literatura tiek minéti gadijumi, kad netiek novérotas nekadas ar€jas pazimes, kas
liecinatu par atkaribas rasanos [19].

P&c kodeina lietoSanas var rasties abstinences sindroms, kas izpauzas ar parmérigu
zavaSanos, lakrimaciju (acu asaro$anu), pilomotoram reakcijam, smagiem kunga-zarnu trakta
traucgjumiem vai krampjiem, vemsanu, caureju vai aizciet€jumu, svisanu, drudzi, drebuliem,
palielinatu elposanas intensitati, bezmiegu, trici, ziliu paplasinasanos un mialgiju [19,31].

Pacientiem ar zemu CYP450 2D6 aktivitati var bt mazaks risks ciest no kodeina
atkaribas, jo tas lénak metabolizésies par morfinu [31]. Atkaribas arsté$ana no kodeina var

izmantot ta CYP450 2D6 inhibitorus, pieméram, fluoksetinu [17].

1.10. Kodeina mutagenitate, kancerogenitate un teratogenitate

Nav zinojumu par to, ka kodeins biitu mutagéns vai kancerogéns [32,33]. Tacu ir
pieradijumi, ka kodeins ir teratogé€nS, jo tas spg Skersot placentaro barjeru, tadgjadi
grutniecibas laika tas var ietekmét augla attistibu. Visbiezak var rasties hidrocefalija, sirds
slimibas, muskulu un skeleta anomalijas, plausu defekti un citas iedzimtas kaites. Tadg]

griitniecém pirms kodeina arstéSanas kursa uzsaksanas ir jakonsultgjas ar arstu [34,35,36].

1.11. Kodeina terapeitiskas devas

Latvija kodeina un ta salu terapeitiskas devas pieaugusam cilvékam un bérniem, kuri
vecaki par 12 gadiem ir 8 mg (analgétiskais efekts) pa 1-2 tabletém ik péc 6 stundam, ne
vairak ka 8 tabletes 24 stundu laika. Savukart, ja lieto medikamentu, kur kodeina deva ir 30
mg, tad pieaugusam cilvékam drikst lietot pa 1-2 tabletem lidz Cetram reizém diena ar 6
stundu intervalu. Devu 2 tabletes drikst lietot tikai tie individi, kuru kermena masa ir 60 kg un
vairak, protams, neparsniedzot maksimalo dienas devu 8 tabletes. 12 lidz 18 gadus veci bérni
- 1-2 tabletes Cetras reizes diena ar 6 stundu intervalu. Deva atkariga no kermena masas (0,5-1
mg/kg). 2 tabletes var lietot tikai tie bérni, kuru kermena masa ir 60 kg un vairak. 60-120 mg
lielas devas drikst lietot pieaugusie un bérni no 12 gadu vecuma, pa tabletei ar 12 stundu
intervalu. Gados vecakiem pacientiem devas biitu jasamazina. Bérni, kuri ir jaunaki par 12
gadiem, kodetnu nedrikst lietot opioidu toksicitates riska del.

Terapeitiska pretklepus deva pieaugusajiem un bérniem, kuri vecaki par 12 gadiem, ir
15 mL strupa tris reizes diena, bet bérniem no 6 gadu vecuma - pa 5 mL tris reizes diena.
Vienigais Latvija registrétais kodeinu saturo$ais medikaments, kuru drikst lietot bérni no 4
gadu vecuma ir Tusipina pretklepus sirups. Deva ir pa 5 mL sirupa tris reizes diena [10].
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2. MATERIALI UN METODES

2.1. Kodeinu saturo$o, bezrecepSu un recepsu, medikamentu aprites analize

Kodeinu saturo$o medikamentu aprite tika pétita A/S Sentor Farm aptickas, Riga,
»Meéness aptieka - 117 par 2011., 2012. un 2013. gadu. Analizei tika nemta informacija no
pavadzimém par kodeina saturoSo medikamentu, bezrecepSu un recepSu, pasutijumu katra
ménest. Tika apkopota informacija par skaitu un cenam.

legttie dati tika apstradati, izverteti un apkopoti datu apstrades programma MS Office
Word un MS Office Excel 2007.
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3. REZULTATI UN DISKUSIJA

3.1. Kodeinu saturo$o, bezrecepSu un recepsu, medikamentu salidzinajums péc to
sastava
3.1.1. Kodeinu saturoso, bezrecepsu un recepsu, medikamentu salidzinajums

atkariba no ieteicamas lietotaju vecuma grupas

Salidzinot kodeinu saturo$o medikamentu, bezrecepsu un recepsu, vecuma grupas (3.1.
att.), kuras ir atlauts lietot dotas zales, var secinat, ka jau no 6 gadu vecuma var lietot
pretklepus sirupu, tacu vecuma grupa no 6 lidz 12 gadiem §1 preparata lietoSana ir rupigi
jaizverte, jo var rasties nevélami efekti d€] mainiga un neparedzama kodeina metabolisma Iidz
morfinam. Var secinat, ka parsvara visi medikamenti ir lietojami no 12 gadu vecuma, tai

skaita arT recepSu medikaments Ultracod.
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Medikamenta nosaukums

3.1. att. BezrecepS$u un recep$u medikamentu pielietojums pa vecuma grupam

20



3.1.2. Bezrecepsu un recepSu medikamentu sastavs atkariba no kodeina devas

Analizgjot kodetna devas (skat. 3.2. att.), pretsapju medikamentos, kuri ir sastopami
»Meéness - 117 aptieka, tika noskaidrots, ka bezrecepSu medikamentu Solpadeine un Co-
Codamol sastava ir vismazakais kodeina daudzums 1 tableté — 8 mg. Savukart vislielaka deva
ir recepSu zalés Ultracod - 30 mg/tab. Tatad var secinat, ka recepSu medikamentos
salidzinajuma ar bezrecepSu ir 4 reizes augstaka kodeina terapeitiska deva. Lidz ar to
pacientam nepareizi tos lietojot ir liclaka varbitiba pardozét kodeinu. Kaut ari Solpadeine un
Co-Codamol sastava ir tikai 8 mg, tomér farmaceita pienakums ir bridinat pacientu par
lietoSanu. Tas ir maksimali 8 tabletes diena un nelietot ilgstosi, jo var rasties atkariba.

Diagramma netika ieklauts Pini compositus syr., jo tas ir vienigais aptieka pieejamais
pretklepus sirups, kas satur kodeinu - 3 mg/5mL. Pieaugusam cilvékam diennakts deva ir 45
mL, kas atbilst 27 mg kodeina, savukart viena lietoSanas reizé (15 mL), tiek uznemti 9 mg
[10].
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3.2. att. Bezrecepsu un recepSu medikamentu salidzinajums atkariba no kodeina

daudzuma 1 tableté
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3.1.3. Bezrecepsu un recepSu medikamentu sastavs atkariba no kodeina sals

veida taja

Latvijas mediciniskaja praks€ kodeinu lieto fosfatu sals veida. Pieméram, kodeina
fosfats, kodeina fosfata hemihidrats, ka art dihidrokodeina tartrats. ,,Meness - 11" aptiekas
veiktaja medikamentu aprites analiz€, tika secinats, ka aptieka neiepérk, DHC Continus
60/90/120 mg tab., jo to uzglabasanai nav specialas atlaujas.

P&c Latvijas Zalu registra datiem, §is ir stingras uzskaites recepSu medikaments. Tas ir
ilgstoSas darbibas tab., kuru sastava ir dihidrokodeina tartrats. To pretsapju darbiba ir lielaka
neka kodeinam, bet mazaka ka morfinam [10,11].

Analizgjot ,,Meness - 117 aptieka esoSos medikamentus, var secinat, ka visbiezak
sastopams ir kodeina fosfata hemihidrats (skat. 3.3.att.), 67 % gadijumu. Tas ir indic&ts
pacientiem no 12 gadu vecuma. Sastopams gan bezrecepSu, pieméram, Solpadeine tab. un
Skidinamas tab., Co-Codamol tab., gan recepsu medikamentu sastava, pieméram, Ultracod
tab.

Mazak sastopams ir kodeina fosfats, kas ir 33 % (skat. 3.3. att.). To var lietot mazakas

devas ari bérni, kas jaunaki par 12 gadiem. Tas ir atrodams Pini compositus syr. sastava.

3.3. att. Aktivo vielu salidzinajums
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3.2. BezrecepsSu un recepsu tableSu cenu salidzinajums par 1 tableti 2013. gada

Analizgjot bezrecepSu un recepsu tablesu cenas par 1 tableti, EUR (Ls) ar dazadu skaitu

iepakojuma, tika secinats, ka vislétakas bezrecepSu zales ir Co-Codamol N20 - 0,1370
EUR/tab. (0,0960 Ls), ka nakamas ir Solpadeine tab. N12 — 0,3325 EUR/tab. (0,2337 Ls) un
skid. tab. N12 — 0,3783 EUR/tab. (0,2659 Ls). Visdargakas ir recepSu zales Ultracod N10 —
0,4710 EUR/tab. (0,3310 Ls). Savukart Sis pats medikaments ar N30 — 0,4106 EUR/tab.

(0,2886 Ls), ir letaks par N10, tacu dargaks neka bezrecepSu pieejamie medikamenti (skat.

3.4. att.). Medikamentu originalo iepakojumu cenas skat. 3.1. tabula.

Medikamentu cenas

3.1.tabula

Medikamenta nosaukums

Viena originala cena, EUR (Ls)

Cena par 1 tableti, EUR (Ls)

Ultracod tab. N30 12,32 (8,66) 0,4106 (0,2886)
Ultracod tab. N10 4,71 (3,31) 0,4710 (0,3310)
Solpadeine tab. N12
(skid) 4,54 (3,19) 0,3783 (0,2659)
Solpadeine tab. N12 3,99 (2,80) 0,3325 (0,2337)
Co-Codamol tab. N20 2,74 (1,93) 0,1370 (0,0960)

0,5000
0,4500
= 0,4000

Cenauz 1 tableti, EUR

~ 0,3500
0,3000
0,2500
0,2000
0,1500
0,1000
0,0500
0,0000

Ultracod tab. Ultracodtab. Solpadeine Solpadeine Co-Codamol

N10 N30 Skid.tab. N12  tab.N12 tab. N20
Medikamenta nosaukums

3.4. att. BezrecepSu un recep$u medikamentu cena par 1 tableti
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3.3. Kodeinu saturo$o medikamentu aprites analize par 2013., 2012., 2011.gadu

3.3.1. Kodeinu saturo$o medikamentu apgrozijums pa méneSiem 2013. gada

3.2. tabula
Medikamentu originalo iepakojumu aprite 2013. gada
Medikamenta
osaukums Pini .
- compositus | Solpadeine SelEeETE Ultracod | Ultracod
Codamol tab.N12
syr.150 tab.N12 . tab.N10 | tab.N30
. tab.N20 (8kist.)
Menesis mL
Janvaris 19,50 86 24 20,33 14 12
Februaris 17 100 38 25,50 10 10,33
Marts 12,50 69 35 39,25 11 12,33
Aprilis 15,50 57 27 23,50 5 11,67
Maijs 10 25 17 30,50 0 8,33
Janijs 13 20 10 22,83 7 9,33
Jalijs 13 15 15 46,17 4 9,33
Augusts 9,50 15 29 34 3 9,67
Septembris 6,50 39 22 51,67 6 14
Oktobris 22 42 15 31,83 9 12,33
Novembris 8 33 31 41,17 9 11,67
Decembris 11,50 40 34 40,33 2 14
Kopa: 1618,07 158 541 297 407,08 80 134,99
(originali) (10%) (34%) (18%) (25%) (5%) (8%)

Latvijas aptiekas ir sastopami

medikamenti. To apritei 2013. gada

iepakojumu skaitu pa méneSiem (skat.

gan bezrecepsu, gan recepSu kodeinu saturo$i
tika apkopota informacija par pardoto originalo

3.2. tab.). Kopuma S$aja gada tika pardoti 1618,07

originali. Analizgjot iegiito informaciju, tika secinats, ka, no bezrecepSu medikamentiem

pieprasitakais ir pretklepus sirups Pini compositus, kas atbilst 34% no pardoto originalo

iepakojumu kopskaita. Aptiekas darbinieki ir novérojusi, ka aptieka biezi vien iegriezas

personas, kas Sos preparatus nelieto atbilstoSi indikacijam, bet gan var€tu izmantot
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launpratigiem nolikiem. Kads virietis katru ned€lu pirka Pini compositus pa 2 originaliem
viena reizeg.

Starp bezrecepsu pretsapju medikamentiem pardotakas ir Solpadeine Skid. tab. N12 —
25% (407,08 originali). Ka nakamas ir Solpadeine tab. N12 - 18% (297 iepakojumi). To var
izskaidrot ar tideni skidinamo tablesu atraku iedarbibu un Iidz ar to atrak tiks mazinatas sapes.
Vismazak pardotakas ir Co-Codamol tab. N20 — 10% (158 originali) (skat. 3.5. att.). Ienakot
aptieka, cilvéks So medikamentu neredz, jo tas ir novietots skapitl. Pacienti parasti to
iegadajas, kad to ir ieteicis arsts vai farmaceits. Co-Codamol apriti vairak ietekmé& arsti un
farmaceiti neka pasi cilveki.

Starp recepSu medikamentiem aptieka pardotakais ir Ultracod N30 — 8% (134,99
originali). Mazak pirkts ir Ultracod N10 — 5% (80 iepakojumi) (skat. 3.5. att.). Tas ir tapéc,
ka N30 ir izdevigaks cenas dgl, jo viena originala iepakojuma cena ir 12,32 EUR (8,66 Ls),
bet viena tablete maksa 0,4106 EUR (0,2886 Ls). Savukart N10 viena tablete maksa 0,4710
EUR (0,3310 Ls) (skat. 3.1. tab.).

B Pinicompositus syr.150.0
B Solpadeine skid. tab. N12
W Solpadeinetab. N12

B Co-Codamol tab. N20

B Ultracod tab. N30

m Ultracodtah. N10

3.5. att. Kodeinu saturo$o medikamentu apgrozijuma salidzinajums 2013. gada
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3.3.2. Kodeinu saturo$o medikamentu apgrozijums pa méneSiem par 2012. gadu

3.3. tabula
Medikamentu originalo iepakojumu aprite 2012. gada
Medikarln(enta
o Cog;)r-nol comlToIcr)]slitus S?;Eaﬂiizne S?a:gélslilzne ggﬁfg ﬂéﬁgg

Manesis tab.N20 | syr.150.0 ' (8kid.) ' '
Janvaris 7,50 53 8 10,83 1 1
Februaris 11 54 10 15 2 1,33
Marts 4,50 37 27 17,17 2 0,67
Aprilis 12 38 17 18,33 ) 3
Maijs 9 28 9 9,67 4 3
Jiinijs 3 26 14 14,33 3 3
Jilijs 8 25 15 20,67 2 2
Augusts 11 24 15 24 3 5
Septembris 5 45 26 24,33 2 8
Oktobris 18 43 25 18 8 11
Novembris 10 43 24 18 9 9
Decembris 22,50 85 26 45,92 3 11
Kopa 1176,75 | 121,50 501 216 236,25 44 58

(originali) (10%) (43%) (18%) (20%) (4%) (5%)

Tika apkopota 2012. gada kodeinu saturoSo medikamentu aprite laika posma no
01.01.2012. 1idz 31.12.2012. Kopuma par gadu tika pardoti 1176,75 originali (skat. 3.3. tab.).
Analizgjot ieglito informaciju, var secinat, ka Pini compositus ir pardotakais kodeinu
saturosais medikaments — 43% (501 iepakojums).

Salidzinot bezrecepSu pretsapju medikamentus, pieprasitakas ir Solpadeine skid. tab.
N12 — 20% (236,25 originali). Mazak pieprasitas, bet ari loti labi pirktas ir Solpadeine tab.
N12 — 18% (216 iepakojumi). Tas ir par 20,25 originalajiem iepakojumiem mazak viena gada
laika. No bezrecepsu pretsapju zalém aptuveni uz pusi mazak pardotas ir Co-Codamol tab.

N20 — 121, 50 originali (10%), salidzinajuma ar Solpadeine skid. tab. (skat. 3.6. att.).
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Analizgjot Ultracod pieprasijumu, pirktaks ir iepakojums pa N30 — 58 originali (5%),
bet mazak pirktaks ir N10 — 44 iepakojumi (4%) (skat. 3.6. att.). 2012. gada N10 tika pardoti

par 14 originaliem mazak. Kodeinu saturo$o recepsu medikamentu apriti ietekmé arsti.

B Pini compositus syr.150.0
B Solpadeine Skid. tah. N12
B Solpadeinetah. N12

B Co-Codamol tab. N20

B Ultracod tab. N30

B Ultracod tab. N10

3.6. att. Kodeinu saturo$o medikamentu apgrozijuma salidzinajums 2012. gada
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3.3.3. Kodeinu saturo$o medikamentu apgrozijums pa méneSiem par 2011. gadu

3.4. tabula
Medikamentu originalo iepakojumu aprite 2011. gada
MedikarEenta
0 catomol | competius | S9patene | SUERe | Ut | Ut

Menesis tab.N20 | syr.150.0 ' (8kid.) ' '
Janvaris 7,50 58 26 20,50 4 5
Februaris 11 30 17 19,67 1 2,67
Marts 12,50 32 22 18,92 2 2,67
Aprilis 5,50 25 24 15,83 3 1
Maijs 10,50 29 29 18,17 2 1,67
Jiinijs 4 13 31 15,42 3 3
Jilijs 2,50 13 23 23,83 0 2
Augusts 4 11 12 18,50 2 2,33
Septembris 10 47 22 12,67 4 3,67
Oktobris 15 52 1 5,67 3 4
Novembris 2 44 18 8,33 4 4,67
Decembris 17 47 17 14,17 2 1,33
Kopa 1000,19 | 101,50 401 242 191,68 30 34,01

(originali) (10%) (40%) (24%) (19%) (3%) (4%)

Apkopojot 2011. gada kodeinu saturoSo medikamentu apriti, iegiitie rezultati rada, ka
gada laika ir pardoti 1000,19 originali (skat. 3.4. tab.). Pieprasitakais medikaments ir Pini
compositus syr. — 40% jeb 401 originals.

Starp bezrecepsu pretsapju medikamentiem vispardotakas ir Solpadeine tab. N12 — 24%
(242 originali). Mazak pieprasitas ir Solpadeine skid. tab. N12 — 19% (191,68 iepakojumi).
Savukart vismazak pirktas ir Co-Codamol tab. N20 — 10%, kas ir 101,50 originali (skat. 3.7.
att.).
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Starp recepSu medikamentiem vispardotakas ir Ultracod tab. N30 — 34,01 originals
(4%), bet tas pasas zales ar N10 — 30 originali (3%) (skat. 3.7. att.). Ka jau ieprieks rakstits, $o

zalu apgrozijumu ietekmé arsti.

B Pini compositus syr.150.0
B Solpadeine tab. N12
m Solpadeine skid. tah. N12

B Co-Codamol tah. N20

H Ultracod tah. N30

W Ultracodtab. N10

3.7. att. Kodeinu saturo$o medikamentu apgrozijuma salidzinajums 2011. gada
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3.4. Kodeinu saturo$o medikamentu aprites salidzinajums no 2011. Iidz 2013.
gadam
3.4.1. Kodeinu saturoSo bezrecepSu medikamentu aprite no 2011. Iidz 2013.

gadam

Analizgjot iegiitos datus, var secinat, ka triju gadu laika pardotakais kodeinu saturosais
bezrecepSu medikaments ir sirups Pini compositus (skat. 3.8. att.). Ta pardotais iepakojumu
skaits pa gadiem: 2011. — 401; 2012. — 501; 2013 — 541, tatad ar katru gadu pieprasijums péc
ta ir audzis. ST tendence ir novérojama ari citiem bezrecep$u kodeinu saturodiem
medikamentiem, iznemot Solpadeine tab. N12, kad 2012. gada salidzinajuma ar 2011. gadu
pieprasijums p&c tam ir samazinajies, tacu 2013. gada pardoto iepakojumu skaits atkal ir
palielinajies.

Sameéra liels pieprasijuma pieaugums ir vérojams 2013. gada pretsapju medikamentam
Solpadeine skid. tab. N12. Salidzinajuma ar 2012. gadu tas ir palielingjies par 170,83
originaliem, bet 2011. gadu — 215,40 originaliem.

Iegitie dati rada, ka vismazak pirktais pretsapju medikaments ir Co-Codamol tab. 2011.
gada — 101,50, bet 2012. gada — 121,50 un 2013. gada — 158 originalie iepakojumi.
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g 0 T T T 1
=] Pini Solpadeine Solpadeine Co-Codamol
'© compositus  skid.tab. N12 tab.N12 tab. N20
syr.150.0

Medikamenta nosaukums

3.8. att. Bezrecepsu medikamentu aprites salidzinajums
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3.4.2. Kodelnu saturoso recepSu medikamentu aprite no 2011. Iidz 2013. gadam

Vienigais pieejamais no kodeinu saturo§iem recepSu medikamentiem ,,Mé&ness - 117
aptieka ir Ultracod. Analizgjot iegiito informaciju, var secinat, ka 2011., 2012., 2013. gada
pieprasitaks ir iepakojums, kas satur 30 tabletes nevis iepakojums, kura ir 10 tabletes.
Apskatot 3.9. att. ir redzams, ka laika posma no 2011. gada Iidz 2013. gadam pardoto
originalu daudzums pieaug.

Vislielakais pieprasijums péc N30 ir bijis 2013. gada, kad tika pardoti 134,99 originali.
Savukart vismazakais pieprasijums bija 2011. gada, kad ,,Méness - 11” aptieka tika realiz&ts
34,01 iepakojums, kas ir par 100,98 originaliem mazak neka 2013. gada. Tatad pieprasijums
ir pieaudzis aptuveni 4 reizes. 2012. gada tika realiz&ti 58 originali.

Ultracod N10 visvairak tika pardoti 2013. gada — 80 iepakojumi. Savukart 2,6 reizes
mazak 2011. gada — 30 iepakojumi, bet 2012. gada — 44 originali. Tas ir tapéc, ka N30 ir
izdevigaks neka N10 cenas par vienu tableti dél (skat. 3.1. tab.).
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3.9. att. Ultracod N30 un N10 aprites salidzinajums
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3.4.3. Kodelnu saturoSo medikamentu pieprasijuma izmainas no 2011. lIidz 2013.

gadam

Laika posma no 2011. Iidz 2013. gadam ir pardoti 3795,01 kodeinu saturosi
medikamenti (skat. 3.5. tab.). 2011. gada tika pardoti 1000,19 originali. 2012. gada
pardoSanas apjoms pieauga par 176,56 iepakojumiem, tas ir 1176,75 originali. Savukart vél
lielaks kapums notika 2013. gada, jo tika realizéti 1618,07 kodeinu saturo$i medikamenti
(skat. 3.10. att.).

Var secinat, ka triju gadu laika kodeinu saturoSo medikamentu popularitate pieaug. Péc
pardota apjoma var secinat, ka no medikamentu tirgus tie nepazudis. Ka viens no iemesliem
varétu bt narkomani, kuri pérk bezrecepsu pretklepus sirupu Pini compositus, lai iegiitu

eiforijai lidzigu stavokli. Sirups salidzinajuma ar tabletém ir salds un gar$igs.

3.5. tabula
Pardoto kodeinu saturoso medikamentu skaits no 2011. Iidz 2013. gadam
Medikamenta e i
nosaukums 2011. gads 2012. gads 2013. gads Kopa (originali)
Pini compositus
syr. 150.0 401 501 541 1443
Solpadeine $kid.
tab. N12 191,68 236,25 407,08 835,01
Solpadeine tab.
N12 242 216 297 755
Co-Codamol 101,50 121,50 158 381
N20
Ultracod N30 34,01 58 134,99 227
Ultracod N10 30 44 80 154
Kopa (originali) 1000,19 1176,75 1618,07 3795,01 (gada)
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SECINAJUMI

1. Kodeinu saturoso medikamentu apgrozijums aptieka 2011. gada ir 1000,19; 2012. gada
— 1176,75; 2013. gada — 1618,07 originali. Triju gadu laika ir realizéti 3795,01
originali.

2. Pieprasitakais kodeinu saturoSais medikaments triju gadu laika ir Pini compositus
pretklepus sirups (1443 originali). Tas ir vienigais no kodeinu saturo$iem sirupiem
»Meness - 117 aptieka.

3.a) Bezrecepsu pretsapju medikamentu grupa pieprasitakas ir Solpadeine skid. tab., bet
cena par 1 tableti ir vienas no dargakajam — 0,3783 EUR (0,2659 Ls). Tam ir atraka
iedarbiba neka Solpadeine tab.

b) Co-Codamol N20 ir vismazak pieprasitais pretsapju medikaments.

4. Starp recepSu medikamentiem pieprasitaks ir Ultracod N30 neka N10 dg] cenas par 1
tableti — 0,4106 EUR (0,2886 Ls).

5.Kodeinu saturoSo preparatu dinamika triju gadu laika ir noveérojams pieaugums, 2014.

gada tam nevajadzeétu samazinaties.
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