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Klinikai vizsgalatok:

legalabb 85 milliard forint az egészségligynek évente

Az Innovativ Gyogyszergyartok Egyesiilete megbiza-
sabol elkésziilt a Magyarorszagon végzett klinikai vizs-
galatokrol sz6l6 legfrissebb elemzés, mely a junius 16-
an megrendezett EUPATI Konferencian keriilt bemuta-
tasra. EImondhaté, hogy sikeriilt megdrizni Magyar-
orszag versenyképességét e teriileten, ami kiemelkedo
jelentoségli, hiszen az igy termelt gazdasagi-névekedési
tébblet Iétfontossagu az orszag versenyképességének
javitasa érdekében.

A konferencian Dr. Bodrogi Jozsef, egészséglgyi kozgaz-
dasz mutatta be a Magyarorszagon végzett klinikai vizsgala-
tokrol, és azok kdrnyezetérdl szo6lo legfrissebb elemzést. A
2014 és 2015 éveket feldleld dsszefoglaloban a két év atfogd
elemzése talalhaté. Az adatok forrasai az Orszagos
Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségligyi Intézethez a
vizsgalt idészakban benyuijtott és engedélyezett klinikai vizs-
gélatok engedélyeinek anonimizalt valtozatai, igy az elemzés
a teljes és valds adatokra épulhetett.

2014-ben ésszesen 336 vizsgélati kérelem érkezett az ille-
tékes hatosaghoz csaknem 20 ezer beteg tervezett bevonasa-
val. Egy évvel késébb, azaz 2015-ben 349 vizsgalati kérelmet
nyujtottak be tébb mint 17 ezer beteg tervezett bevonésaval.
Mindez folyamatos emelkedést jelent a 2012-es 307, és a
2013-as 325 vizsgélati kérelemhez képest.
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Atovabbi értékeléshez a klinikai vizsgalatokat 10 terapias
csoportba osztottak: metabolikus és taplalkozéasi rendellenes-
ségek, onkoldgiai korképek, sziv- és érrendszeri betegségek,
gyomor- és bélrendszer betegségei, idegrendszeri, illetve
pszichiatriai korképek, bérgyogyaszati betegségek, izlleti
megbetegedések, légzdszervi, mellkasi betegségek és a faj-
dalomterapia.

Jellemz&en harom, mara népegészségligyi méreteket Oltott
betegségcsoport, a sziv- és érrendszeri betegségek, a 1égz6-
szervi korok és a metabolikus rendellenességeket érintd vizs-
gélatokba vontak be a legtdbb beteget a vizsgalt években. A
2014-ben Magyarorszagon kezdeményezett klinikai vizsgalatok
elsésorban az onkoldgiai, a légzdszervi, a metabolikus, vala-
mint a gyomor- és bélrendszeri teriletekre 6sszpontosultak.

2014-ban a klinikai vizsgalatok teljes vizsgaloi kéltsége
csaknem 31 milliard forintot tett ki, 2015-ben pedig 34,51 milli-
ard forint 6sszegben aramlottak vizsgaldi dijak a magyar egész-
ségugyi rendszerbe.
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Az onkolbgiai jellegl vizsgalatok szama volt a legtébb, és
a nemzetkdzi gyakorlathoz hasonléan nalunk is az un. fazis lll
vizsgélatok teszik ki a klinikai vizsgalatok kétharmadat. A r&for-
ditasokban azonban az egyes terapias terlleteknél jelents
eltérések voltak tapasztalhatok.

Mindkét évre jellemzd, hogy a fajdalomteréapia teriletén kol-
totték a legtobbet egy betegre, mikézben az onkologiara kol-
tottek legtdbbet 6sszességében a terapias terlletek kozotti
Osszehasonlitasban. A szerzdk felhivjak a figyelmet arra is,
hogy az egyébként is magas atlagos koéltséggel biré onkologia
terlletén a 2015. év tovabbi 25%-os emelkedést hozott a klini-
kai vizsgalatok szaméaban, ami j6l mutatja a daganatok keze-
léséért és a rakos betegek életmindségéért folytatott, minden
korabbinal komolyabb klizdelmet.

A klinikai vizsgalatok az elemz6k altal attekintett két évben
egyenként 86,9-97,7 milliard forint jovedelmet hoztak a nem-
zetgazdasag szamara.
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Klinikai vizsgalatok terapias teriiletenkénti megosztasa 2015-ben

Thomas Straumits, az Innovativ Gyogyszergyartok
Egyesuletének elndke szerint ,Magyarorszagon a gyogyszer-
ipari vallalatok egyre t6bbet kdltenek klinikai vizsgalatokra, és
e koltések mértéke eurdpai 6sszehasonlitasban is elékeld
helyen all: a vizsgalt 26 eurbpai orszag kdzul hazank a 10. leg-
magasabb 6sszeggel szerepel a rangsorban.”

+A szakemberek minéségi utanpétlasat a kival6 magyar
orvos-, gyégyszerész-, vegyész- és biologusképzés biztositja,
akiknek felkésziltsége és tapasztalata szintén hozzajarul az
évszazados hagyomanyokra épulé gyogyszeripari kutatasok
és fejlesztések tovabbviteléhez. Ez utobbiak jelentdségét jol
mutatja, hogy Magyarorszagon a gyégyszeripar négyszer
annyit kolt kutatasra és fejlesztésre, mint az IT szektor, és
haromszor annyit, mint a vezeté magyar exportagazat, az auté-
ipar.” — mutatott r4& Thomas Straumits.

+Az innovativ gydgyszerek fejlesztésébe és a klinikai
kutatasokba fektetett munka azonban csak Ugy hozhatja
meg a valodi gyiimélcsét, ha az innovativ gyogyszerek elér-
hetéek a betegek szdmara, és az orvosoknak megvan a
lehetésége arra, hogy az adott beteg részére a lehetd leg-
megfelel6bb terapiat valasszak ki elsésorban szakmai és
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nem csak pénzligyi szempontok alapjan.” — tette hozza az
egyestlet elndke.

Elmondhat6 tehat, hogy sikerilt meg6rizni Magyarorszag
versenyképességét a klinikai vizsgalatok elnyerését tekintve,
és a klinikai vizsgalatok hatékonyan jarulnak hozzéa legjobb
szakembereink itthon tartasahoz.

Magyarorszagnak tehat elsérendu stratégiai érdeke, hogy
képes legyen eséllyel versenyezni a kutatasi-fejlesztési lehe-
t@ségek bovitésére szolgalo erbforrasokért zajlé kemény nem-
zetkdzi megmeérettetésben, azaz a klinikai vizsgalatok szem-
pontjabdl vonzo teriilet maradjon, tartésan és jotékonyan befo-
lyasolva a hazai gazdasag névekedési lehetdségeit.

Munkatarsunktol
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,Eletmad, kor, innovécié — A szolgaltatdsi-technoldgiai innovéacié
és az eqgyiittmiikédés 6sztonzese”

Az Interdiszciplinaris Magyar Egészségligy (IME) — az egészségiigyi vezetok szaklapjat a Larix Kiadé Kft. adja ki.
A tudomanyos folyoirat 2017-ben iinnepli megalakulasanak 15. évforduléjat. 2003-t61 minden évben megrendezésre
keriilt az IME Infokommunikaciés Konferencia, mely szinte indulasatél az egészségiigyi infokommunikacios
tarsadalom éves seregszemléjévé valt. Az idei XV. Jubileumi Orszagos Egészségiigyi Infokommunikacios
Konferenciara 2017. majus 18-an keriilt sor.

A konferencia azt tlizte ki célul, hogy attekintést adjon a legujabb e-Health K+F+l innovacios fejlesztési iranyokrdl, tovabba
tajékoztatast nyljtson az Uj mobiltechnologiai és internetes lehetéségek kiaknazasarol az otthoni monitorozas terén, illetve
az AAL és az EU-s projektekben elért eredmények eddigi hasznositasarol. Tébb oldalrél kivanta bemutatni az egészségugyi
agazatban és az informatikai szakma el6tt all6 2017. évi infokommunikacios kihivasokat (e-Health és TeleHealth), a pers-
pektivikus fejlesztések jovoképét, illeszkedését az EESZT kévetelményeihez, mivel az internetes technolégiak nyuijtotta
lehetéségek az egészségligy minden szerepldje szamara Ujabb és Gjabb kihivast jelentenek.

2017. februarban elindult az Elektronikus Egészségligyi Szolgaltatasi Tér (EESZT) éles probalizeme, az ellatd intézmé-
nyeket, orvosokat, gyogyszerészeket a betegadatokkal 6sszekapcsol6 agazati informatikai rendszer. A konferencia idei
Ujdonséaga volt, hogy az érdekl6ddk €16, internetes bemutat6 keretében, a konferencia egyik kiilén teremében kiépitett, vir-
tudlis korhazi és rendelbintézeti kdrnyezetben ismerkedhettek meg az EESZT rendszerével és gyakorlati miikddésével.

A konferencia szervez6i felkérték Csizmadia Istvant, az AEEK Projektiranyitasi Igazgatosagnak szakmai fétanacsadojat,
hogy a Konferencia Il. blokkjanak témajahoz (,Eletviteli alkalmazasok, idéskori tamogatasok”) kétédéen, az AEEK nemzet-
kézi programjai kéziil az Interreg Europe keretében megvalésulé Hocare és Helium projektekrél ,Eletmod, kor, innovacio —
A szolgaltatasi-technoldgiai innovacioé és az egylttmlikodés 6sztdnzése” cimmel tartson eléadast, illetve tajékoztatast nyuijt-
son a konferencia résztvevéinek a fenti projektek szakmai alapjarél és céljairol.

Csizmadia Istvan kiemelte, hogy az egészséguigyi agazat egyik fontos huzoéereje az innovacio, ezért fontos gazdasagi
jelentésége van. Az eurdpai unios statisztikak szerint az Unié GDP-jének 10%-at, az unios allasok 8%-at adja az egész-
ségulgyi agazat.

,AZ egészségugyi innovaciot olyan kdzegészségugyi stratégiaként kell értelmezni, amely nem csupan a termékekkel és
szolgaltatasokkal kapcsolatos technologiai elrelépésekre korlatozodik.” Az egészségligyi és egészségipari innovacié 6sz-
tbnzése azért fontos, mert lehetévé teszi, hogy javitsuk a népegészségligy eredményeit, erdsitsik az ellatottak és gondo-
zottak szamara nyUijtott szolgaltatasok minéségét, és korabban kielégitetlen igényekre tudjunk valaszokat adni, valamint
0szténdzzlk valamennyi résztvevd és érintett versenyképességét, tovabba fejlesszik az egészségligyi szolgaltatasok és
az orvosi ellatas fenntarthatésagat és koltség-hatékonysagat. Ezt segiti, ha feltarjuk és rangsoroljuk mindazokat az igénye-
ket, amelyek a rendszer legfontosabb szerepldit jellemzik, igy tébbek k6z6tt a betegeket, az egészségigyi szolgaltatokat,
az egészségugyi kiadasokat finanszirozokat, az értékesitési csatornakban miikddé forgalmazoékat és szolgaltatokat, a kilon-
féle hatésagokat, valamint a kutatdkat, az ipari-Uzleti fejlesztéket és gyartokat, tovabba a fejlesztési alapokat és tamogatasi
rendszereket (pl. az operativ programok).

Folytatas az 54. oldalon
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