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Po burzy zapanowat spokoj

Marta Markiewicz-Melon

pierwszym kwartale 2024 roku pacjenci mo-
ngi czud si¢ jak na prawdziwym rollercoasterze
- wszystko za sprawg burzliwych negocjacji re-
fundacyjnych prowadzonych przez resort zdrowia i firmy

posiadajace w swoim portfolio leki stosowane w terapii
chorych na raka prostaty.

Podczas konferencji prasowej prezentujacej najnowsze wy-
kazy refundacyjne, ktére beda obowigzywaé od 1 kwietnia,
wiceminister zdrowia Maciej Milkowski przyznat, ze do
korica los dwdéch terapii stosowanych u chorych na raka
gruczolu krokowego - enzalutamidu i darolutamidu - nie
byl przesadzony.

- Byly dosyc burzliwe dyskusje na temat kilku lekdw. Dys-
kusje finansowe foczyly si¢ do ostatniego momentu w dwdch
terapiach. Doszlismy do porozumienia z firmg w przypadku
bardzo waznej terapii - chodzi o leczenie mukowiscydozy, co
dobrze rokuje na przyszlosé, poniewaz mamy tu jeszcze drugg
grupe pacjentow do objecia refundacig. Kolejne terapie, co do
ktorych negocjacje toczyty si¢ najdiuzej, dotyczyly leczenia raka
gruczotu krokowego. Obydwie te terapie w calosci sq przedfu-
Zone. Nie powinno byc juz Zadnych zmian - zapewnil wice-
minister.

To wazna deklaracja, szczegélnie ze w ubiegtym roku do$é
niespodziewanie z programu lekowego B.56 wypadt di-
chlorek radu-223.

To jednak nie wszystkie dobre informacje dla pacjentéw.
Od 1 kwietnia resort zdrowia zapowiedzial bowiem po-
szerzenie wskazan dla olaparybu, ktéry bedzie mégt byé¢
stosowany w leczeniu chorych na nawrotowego raka jaj-
nika, jajowodu lub pierwotnego raka otrzewnej bez mu-
tacji w genach BRCA 1/2. Dodatkowo umozliwiono
réwniez leczenie raka szyjki macicy pembrolizumabem,
a takze wprowadzono do refundacji trzy leki (relugoliks,
estradiol i noretysteron) stosowane w leczeniu pacjentek
z migéniakami macicy.

Z punktu widzenia pacjentéw wazng zmiang jest ré6w-
niez wprowadzenie preferencyjnych rozwigzan dla lekéw
wytwarzanych w Polsce. W przypadku wybranej grupy
preparatéw wytwarzanych na terenie naszego kraju od 1
kwietnia, odplatnos¢ pacjenta bedzie obnizona o 10 proc.,
aw przypadku lekéw produkowanych w kraju z substancji
czynnych wytwarzanych réwniez na terenie Polski - od-
platno$¢ pacjentéw zmniejszy si¢ o 15 proc.

Zmiany w rozporzgdzeniu o wyrobhach

Od poczatku roku obowigzuje zmiana odplatnosci pacjen-
téw za wyroby medyczne wydawane na zlecenie. Zgodnie
z rozporzadzeniem z pazdziernika 2023 roku, od 1 stycz-
nia br. zmniejszy! si¢ udzial pacjenta w limicie refundacji

na srodki chlonne z 30 proc. do 20 proc. w przypadku do-

Kwartalnik NTM

rostych i 10 proc. w przypadku dzieci. Istotng zmiang jest

takze zmniejszenie minimalnej chtonnosci z 450 g do 350

g dla wyrobéw kwalifikujacych si¢ do pierwszego limitu

finansowania w wysokosci 1 zt. Kolejne kategorie produk-

téw wynoszg od 1 stycznie odpowiednio:

* 1,70 z! za minimalng chlonnos$¢ 1000 g w przypad-
ku majtek chlonnych lub 1400 g w przypadku pieluch
anatomicznych lub pieluchomajtek;

* 2,30 zl za minimalng chlonno$¢ 1400 g w przypadku
majtek chlonnych lub 2500 g w przypadku pielucho-
majtek.

Nadal brak obsady kierowniczej w kluczowych instytucjach
Po blisko 100 dniach od zaprzysi¢zenia nowego rza-
du w ochronie zdrowia kluczowe instytucje, takie jak:
Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji
(AOTMIT), Giéwny Inspektor Farmaceutyczny (GIF),
Gléwny Inspektor Sanitarny (GIS) czy Agencja Ba-
dan Medycznych (ABM), nadal pozostaja bez szefow.
W pierwszych dniach kwietnia - zgodnie z zapowiedzia-
mi kierownictwa resortu zdrowia - mamy poznaé szeféw

AOTMiT i GIF

W Sejmie podjeto temat choréh dna miednicy

20 marca z inicjatywy postanki Wiolety Tomczak z Pol-
ski 2050-Trzeciej Drogi powolano Parlamentarny zespét
ds. zdrowia kobiet. Celem nowego parlamentarnego bytu
jest zajecie si¢ m.in. chorobami dna miednicy. W konfe-
rencji inaugurujacej prace nowego zespolu uczestniczy-
ty m.in. wiceminister zdrowia Urszula Demkow i prof.
Ewa Barcz, kierownik Katedry Ginekologii i Poloznictwa
Collegium Medicum UKSW w Miedzyleskim Szpitalu
Specjalistycznym w Warszawie i jednoczesnie ekspertka
Centrum Medycznego MCC. W trakcie konferencji pra-
sowej prof. Ewa Barcz podkreslita, ze jednym z ogrom-
nych wyzwan dla medycyny kobiecej jest problem choréb
dna miednicy, ktére obejmuja wiele rozpoznan, poczaw-
szy od wysitkowego nietrzymania moczu, przez nadre-
aktywno$¢ pecherza moczowego, neurogenne schorzenia
pecherza moczowego, po stany zapalne, zespoly bélowe
miednicy, wypadanie narzagdéw miednicy: pochwy, maci-
cy, odbytnicy, pecherza moczowego, jelit.

- Choroby dna miednicy to temat rzeka i dotyczq calego szere-
gu problemow zdrowotnych kobiet, ktore wynikajq z roznych
przyczyn - z tego, ze kobiety rodzq dzieci, Ze sq w cigzy, ze
starzejq sig, ze plynie czas, powodujgc nieodwracalne zmiany
anatomiczne i czynnostiowe W naszych organizmach - oce-
nita prof. Ewa Barcz. Dodala, Ze sposréd 2 mln kobiet
zmagajacych si¢ z tymi schorzeniami zaledwie 20-30
proc. bedzie leczona operacyjnie, a pozostala grupa jedy-
nie zachowawczo.



