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Szanowny Pan
Bartosz Artukowicz
Minister Zdrowia
Ul. Miodowa 15
00 952 Warszawa

W zwigzku z publikacjg z dnia 22.10.2012 roku projektu obwieszczenia Ministra
Zdrowia, dotyczacego wykazu lekéow refundowanych, w tym analogéw LHRH
stosowanych w leczeniu raka gruczotu krokowego, uprzejmie przedstawiam

zasadnicze zastrzezenia i uwagi Polskiego Towarzystwa Urologicznego.

Wprowadzono na liste lekéw refundowanych analog o nazwie Decapeptyl Depot
w terapii 1-miesiecznej. Ma on by¢ podstawg wyznaczajgcg limit refundacji
dotychczas powszechnie stosowanych i sprawdzonych analogéw LHRH jako lekéw
hormonalnych u chorych z rozsianym i zaawansowanym nowotworem ztosliwym.
Decapeptyl Depot nie jest obecnie dostepny dla polskich
pacjentéw i lekarzy. Uznanie tego leku jako podstawe limitu refundacji bedzie
wigzac sie z koniecznoscig znaczacej doptaty do innych, powszechnie stosowanych

analogow LHRH przez pacjentdw z rakiem stercza oraz znacznie ograniczy

stosowany ani

mozliwos¢ ich dalszego stosowania. Ograniczy to w znacznym stopniu podawanie
anologow wysokodawkowych zalecanych pacjentom, u ktérych nie uzyskano
poziomu kastracyjnego testosteronu przy zastosowaniu tradycyjnych analogow.

Niebezpieczng dla zdrowia i zycia pacjentéw z rakiem stercza bedzie sytuacja
wymuszenia zamiany dotychczas stosowanego analogu na inny analog o nizszej
nie sprawdzonej klinicznie dawce (Leuprostin — Sandoz). Ponadto niebezpieczng
sytuacja bedzie zamiana na lek o utrudnionej handlowej dostepnosci (Decapeptyl
Depot) do stosowania wytgcznie w terapii jednomiesiecznej, tym bardziej, ze
przyjetym standardem leczenia hormonalnego raka stercza jest terapia 3- i 6-
miesieczna. Pragne réwniez uprzejmie zwrdéci¢ uwage, ze stosowanie terapii
jednomiesiecznych zwiekszy czterokrotnie liczbe wizyt u lekarzy specjalistow
urologéw, onkologdéw, radioterapeutow, co wigzac¢ sie bedzie ze zwiekszonymi
kosztami leczenia oraz zmniejszy i utrudni dostepnos¢ do tych lekarzy.



Whnosze zatem o zmiane projektu obwieszczenia listy lekéw refundowanych
w  zakresie  grupy limitowej 129, tj. leki przeciwnowotworowe
i immunomodulujgce —analogi hormonu uwalniajgcego gonadotropine.

Licze na przyjecie przez Pana Ministra moich zastrzezen i uwag w interesie
polskich pacjentéw dotknietych tg grozng i powszechng chorobg nowotworowag.

Z wyrazami szacunku

Do wiadomosci:

1. Prof. dr hab. med. Marek Sosnowski — konsultant krajowy w dziedzinie
urologii

2. Poset Bolestaw Piecha — przewodniczgcy Sejmowej Komisji Zdrowia

Pan Szymon Chrostowski — prezes Fundacji , Wygrajmy Zdrowie”

4. Pan Tadeusz Wtodarczyk — prezes Stowarzyszenia Mezczyzn z Chorobami
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