! . \7 Value
V7/I\\\,
1\ O Outcomes

19

Analyza perspektivy pacienta; souhrn zpravy

DOPADY MIGRENY NA PACIENTY, SPOLECNOST
A EKONOMIKU CESKE REPUBLIKY

ANALYZA PERSPEKTIVY PACIENTA V CESKE REPUBLICE

SOUHRN ZAVERECNE ZPRAVY

Jednalo se o jednoramenny, prifezovy priizkum klinickych a ekonomickych dopadii migrény v CR
z perspektivy pacienta
Pacienti s migrénou a vice nez 4 dny s migrénou za mésic (MMD)
Sledovanymi parametry byly:
o Sociodemografické a klinické udaje
o Pfimé a nepfimé naklady pacienta
o Dotaznik pracovni produktivity (WPAI), dotaznik kvality Zivota (EQ-5D-5L), dotaznik vlivu
bolesti hlavy (HIT-6), denik dopadu migrény na fyzickou funkénost (MPFID), dotaznik Uzkosti
(CUXO0S) a dotaznik deprese (CUDOS)

Kohorta pacientl

Vysledky analyzy ukazuji, Ze dopad migrény na tuto populaci je enormni ve vSech sledovanych doménach,

prestoZe se jedna o jedince v pomérné mladém véku (primérné 40 let). Vétsina kohorty Zije s diagndzou migrény

déle nez 10 let a u vétsiny jsou migrendzni ataky s doprovodnymi pfiznaky. Pfes 80 % dotazovanych uziva néjakou

akutni medikaci, jen ¢tvrtina kohorty profylaxi. Nezadouci ucinky lécby jsou velmi ¢asté.

Celkem 147 respondent(, z toho 7 muzi (4,8 %) a 140 Zen (95,2 %) s prdmérnym vékem 40,0 let
Dohromady 57,1 % bylo vdanych/Zenatych nebo Zilo s druhem/druzkou, 72,1 % bylo bezdétnych,
vysokoskolského vzdélani dosahlo 38,8 % respondentl

Na plny/¢asteény tvazek nebo jako OSVC pracovalo 74,1 % respondentt

Rodinna anamnéza migrény se vyskytovala u 61,2 % respondent(

U 26,5 % respondentl trvala migréna 16 az 25 let a dalSich 27,9 % mélo migrénu vice nez 30 let,
primérna doba od diagndzy byla 13,5 let

Prdmérny pocet MMD byl v poslednim mésici 7,4 dni, za posledni rok to bylo 15,5 dne

Prdmérna délka zachvatu s medikaci byla 10,9 hodin, bez medikace se jednalo v priméru 33,3 hodin
Celkem 91,2 % trpi béhem zachvatu migrény fotofobii/fonofobii, 82,3 % nevolnosti/zvracenim a 54,4 %
trpi béhem migrény aurou

Alespon 1 komorbiditou souvisejici s onemocnénim migrény trpélo 46,9 %, nejcastéji se jednalo o bolesti
zad a/nebo kréni patefe (33,3 %), Uzkost (28,6 %), poruchy spanku (23,1 %) nebo deprese (16,3 %)
Celkem 82,3 % respondentl uZivalo léky tlumici bolest, 71,4 % triptany, 46,9 % profylaktickou Iécbu
a léky tlumici nevolnost a zvraceni uZivalo 15,0 % respondenti

Biologicka Iéc¢ba byla zaznamenana u celkem 20,4 % respondentl

Celkem 68,0 % muselo nékdy v minulosti zménit 1écbu pfedepsanou lékafem z divodu jeji neucinnosti
(22,4 % jednou nebo dvakrat, 44,9 % zménilo IéCbu vice neZ dvakrat)

Dohromady 38,8 % trpélo nezadoucimi u¢inky z ddvodu lIé¢by migrény
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Dopad migrény na pacienty — navstévy lékare

Z dlvodu nedostatecné kontroly onemocnéni dotazovani ¢asto navstévuji lékare na rliznych drovnich systémd,

od praktika aZz po specializované ambulance, v uplynulych 6 mésicich bylo témér 5 % pacientd kv(li migréné

hospitalizovano a 15 % muselo navstivit pohotovost.

Dohromady 21,8 % respondentl navstivilo béhem poslednich 6 mésicl svého praktického Iékare, 37,5 %
uvedlo pravé jednu navstévu, 31,3 % dvé navstévy a 28,1 % tii a vice ndvstév v poslednim pul roce
Neurologa béhem poslednich 6 mésicli navstivilo 64,6 % respondentd, z nich 45,3 % pravé jedenkrat,
29,5 % dvakrat a 25,3 % trikrat a vice

Centrum bolesti hlavy v poslednich 6 mésicich navstivilo 25,9 %, z nich 23,7 % uvedlo pravé jednu
navstévu, 60,5 % dvé ndvstévy a 15,8 % respondentl uvedlo tfi a vice navstév v poslednim pal roce
Celkem 34,7 % respondent(l v poslednim p0l roce navstivilo kvali migréné jiného lékare (nejCastéji
fyzioterapeut, ortoped, psycholog ¢i psychiatr)

V poslednich 6 mésicich bylo kvali migréné hospitalizovano 4,8 % respondentd, 71,4 % z nich pravé
jedenkrat a pramérnd délka hospitalizace byla 1,9 dni

Navstévu pohotovosti z divodu onemocnéni migrénou uvedlo v poslednim pll roce 15,0 %, z nich
54,5 % pravé jedenkrat

Vysetifeni magnetickou rezonanci v poslednim pul roce podstoupilo 12,2 %, ve vsech pripadech pravé
jedenkrat

Dopad migrény na pacienty — pacientské dotazniky

Onemocnéni zdsadnim zpUsobem sniZuje kvalitu Zivota a omezuje schopnost fungovat v béZnych Zivotnich

situacich. Vysoké procento pacient( trpi depresi a Gzkosti.

Pracovni produktivita byla analyzovana u 68,7 % respondentt, ktefi pracovali a spravné vyplnili dotaznik.
Ztrata produktivity formou absenci v praci (absentismus) z divodu migrény byla v priméru 11,9 %,
presentismus udavajici snizenou produktivitu v praci v disledku onemocnéni cinil v priméru 39,1 %,
celkova ztrata produktivity byla primérné 42,8 %
o Za posledni tyden pacienti v praci zmeskali kvili onemocnéni migrény v priiméru 5,6 hodin,
tedy 13,9 % z bézného pracovniho tydne
o Ztrata pracovni produktivity v dlsledku presentismu byla prdmérné 13,8 hodin tydné,
v prepoctu na bézny pracovni tyden se jednd o ztratu 34,5 %
o U vSech respondentl bylo zjistovano zhorseni nepracovnich aktivit vlivem migrény, které
bylo prdmérné 46,5 %
Prdmérna utilita (kvalita Zivota) byla u respondentl 0,712. Pro srovnani, utilita v obecné populaci ve
vékové kategorii 30—39 let je 0,879 a ve vékové kategorii 40-49 let to je 0,837. V obou vékovych
kategoriich je tedy hodnota utility vyssi ve srovnani s analyzovanymi pacienty
Prdmeérna hodnota dotazniku vlivu bolesti hlavy byla 66,0, coZ odpovida obrovskému vlivu migrény. PFi
kategoridlnim rozdéleni byl obrovsky vliv migrény zaznamenan u celkem 89,8 % respondentl
Prdmérna hodnota dopadu migrény na kazdodenni ¢innosti byla 32,8 s medianem 28,6. Primérny vliv
na fyzickou funkcnost byl 27,7 s medianovou hodnotou 25,0. Celkovy dopad na kazdodenni ¢innosti byl
28,4 s medianem 25,0
Prdmérnd hodnota dotazniku deprese byla 20,1, coZ odpovida hranici minimalni a mirné deprese.
Celkem 34,7% bylo vuplynulém tydnu bez deprese, dalSich 42,9 % mélo v uplynulém tydnu
minimalni/mirnou depresi a 22,4 % mélo v uplynulém tydnu stfedni/zavaznou depresi
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Pridmérnd hodnota dotazniku Uzkosti byla 23,0, coz odpovida mirné uzkosti. Celkem 22,4 % respondentt
bylo v uplynulém tydnu bez Uzkosti, dalSich 47,6 % mélo v uplynulém tydnu minimalni/mirnou Uzkost
a 29,9 % trpélo stredni/zavaznou Uzkosti

Ekonomické dopady migrény

Ekonomické dopady diagndzy jsou znacné, a to jak na nemocné, tak celou spolecnost. Nemocni maji absolutni

pracovni neschopnost ve 12 % pracovni doby a snizenou pracovni produktivitu témér o 40 %. Tento fakt vytvari
obrovské ekonomické skody. Celkové ro¢ni naklady na ztratu pracovni produktivity byly v priiméru 320 868 K¢
na jednoho pacienta za rok.

Mési¢ni naklady na dopravu za Géelem vysetieni byly u 68,7 % respondentl mensi nez 500 K¢, u zbylych
31,3 % byly mezi 500 a 3 500 K¢ mésicné

Mési¢ni naklady za ucelem dalsich aktivit byly u 53,1 % respondentl mensi nez 500 K¢, u dalsich 37,4 %
respondentl byly mési¢ni ndklady do 1 500 K¢

Mési¢ni naklady na Iéky souvisejici s Iécbou migrény byly u 58,5 % respondentl mensi nez 500 K¢, dalSich
25,9 % respondentl uvedlo mési¢ni naklady do 1 000 K¢

Z respondentd, ktefi maji déti, uvedlo 70,7 %, Ze jsou nuceni kvili onemocnéni vyuZivat sluzby hlidani
déti, 65,5 % z nich uvedlo mési¢ni naklady mensi nez 500 K¢

Celkem 10,2 % respondent( uvedlo, Ze jsou kvUli migréné nuceni vyuZivat uklidovych sluzeb ¢i vypomoci
s domacimi pracemi, 33,3 % z nich uvedlo, Ze mési¢ni naklady na uklid jsou mensi nez 500 K¢, 40,0 %
platilo vice nez 1 000 K¢ mési¢né

Socialni davky z divodu onemocnéni migrénou pobiralo celkem 4,8 % respondent(

Celkové roc¢ni naklady na ztratu pracovni produktivity byly v priméru 320 868 K¢ na jednoho pacienta.
Medidnova hodnota (tj. prostfedni) rocnich nakladl byla 223 047 K¢, coz znaci asymetrické rozloZeni
téchto nakladu
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