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A vizsgálat célja

• Tényadatok alapján, megbízható módon vizsgálni a hypertonia kezelés realitásait
• Elemezni a leggyakoribb terápiákat
• Vizsgálni a lemorzsolódást
• Tanulmányozni a hypertonia kezelés hosszát

DoktorInfo adatbázis

A DoktorInfo adatbázis:
• Háziorvosi vényfelírási adatokat gyűjt
• Országosan reprezentatív (850 háziorvos)
• Longitudinális betegkövetésre alkalmas
• 1 900 000 beteg adatai
• Komorbiditás vizsgálható
• Kombinációs terápiák elemezhetőek



Kutatási módszertan

A felhasznált adatok
• Kiválasztott háziorvosok száma: n= 459 (reprezentatív minta)
• Teljes időszak: 2008. május 1. – 2010. június 1.
• Hypertonia betegek száma: 314 673 fő
• Hypertonia betegek demográfiai és terápia analízise – gyakori terápiák meghatározása
• A vizsgált időszak: 2009. január 1. – 2009. május 31. – új betegek
• Időszak alatt új betegek száma: 26 342 fő

Metodika
• Kiválasztás kritériuma: Minden olyan hypertonia diagnózist és antitenzív készítményt kapó 

beteg akinek nem volt hasonló diagnózisa és terápiája a megelőző időszakban.
• Terápiakövetés az időszak végéig – LOT analízis korrigált specifikus annuitás képlettel
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Visszamenőleges elemzés Terápia analízis
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Hypertonia terápia analízis

A leggyakrabban alkalmazott 
terápiák

A monoterápia és a kombinációs 
kezelés 

ACEI + BRB + 
diu 6,23%

ACEI + diu
11,83%
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BRB ACEI ACEI + diuretikum

• Az ACEI kezdeti lemorzsolódása nagyobb, minta másik 
két terápiáé

• BRB-nél a lemorzsolódás, jellemzően 2 hónap alatt 
megy végbe, 2 havi receptet kapnak a betegek?

• A BRB az első két hónap után lineáris, egyezik a 
hipertónia diagnózissal 

Perzisztencia

A leggyakoribb terápiák 
perzisztenciája*

* Szűrve a helyettesítések
Korrigálva az orvos váltások
Korrigálva az ellátottsággal (2-3-6 hónap)
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• A betegek 5%-a első alkalom után 
lemorzsolódik

• Az éves lemorzsolódás 10%
• Az első két hónap kulcsfontosságú

Definíció: Adott időszak elteltével a vizsgált terápián maradt 
betegek százalékos aránya

hó

hó

A hypertonia perzisztenciája*



Béta blokkoló

ACE I
ACE I Mono

ACE I + 
diuretikum

49,9

56,3

63,2

48,3

Várható terápiás hossz

Hypertonia
Definíció: 
Az adott terápián töltött 
várható átlagos idő – hónapban.

72,2

• A BRB terápia várhatóan rövidebb lesz, mint az ACEI 
(kezdeti lemorzsolódás korrekció után)

• Hosszú terápiás idők!



Konklúzió

• A betegek 37,5 % -a monoterápiát kap

• A leggyakrabban alkalmazott terápia az ACEI monoterápia 12,9%

• A hypertonia lemorzsolódása nagyobb, mint a teljes krónikus beteg 
lemorzsolódás

• A BRB terápia lemorzsolódása kisebb, mint az ACEI terápiáé

• Az összes ACEI várható terápiás hossza nagyobb, mint a BRB-é

Köszönöm megtisztelő figyelmüket!

Dr Dietz Gergely
DoktorInfo Kft
+06307393868


