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Allance zen s rakovinou prsu

V Praze dne 18. 5. 2010
Vazené férum onkologd,

V posledni dobé mé jako freditelku Aliance zen s karcinomem prsu, ktera
zastfeSuje vSechny pacientské organizace zen s touto diagnozou, znepokojuji
stale CastéjSi zpravy o tom, ze v dusledku omezeni finan _€nich prost fedku se
nedostava vSem pacientkam pot _rebnd Ié €ba.

Dobfe si uvédomuiji, ze onkologie je finanéné velmi nakladna disciplina, a ze je
rozumné vazit |eCebné indikace také z davodu finanéni naroénosti, neni ale

mozne, aby pacientky nedostaly standardni |6 €bu na kterou maji ze zakona
narok a ktera je rovnéZz zakotvena v zavaznych indikagnich doporuéenich Ceské
onkologické spole¢nosti jenom proto, ze jsou pojiStény u pojistovny, ktera
zdravotnickému zarizeni negarantuje thradu nebo jsou dosud léCeny mimo
komplexni onkologicka centra a z davodu financnich limitu, se jich zadné centrum,
k indikované biologické IéCbé, nechce ujmout.




Allance zen s rakovinou prsu

Finan €ni problémy pojiS _toven a zdravotnickych za Fizeni neni mozné resit
na ukor pacient U a ani léka i, ktefi jsou na jedné strané zavazani indikacnimi
kriterii IéCby lege artis a na druhou stranu tla¢eni managementem nemochnic, tuto
terapii neposkytovat. Kromé odborné stranky véci se dlrazné ohrazuiji proti
zpusobu, kterym je situace rfeSena. Pacienti hejsou ani v. mediich anip i
zahajeni Ié €by informovani o tom, Ze nedostanou terapii___, kterou by
potfebovali, ani o zpusobu, kterym probiha vybér [é€enych a nelééenych
nemocnych. Vzhledem k tomu, Ze se jedna o velmi citlivé téma, rozhodla jsem
se obrétit se na skupinu nejpovolan__éjSich odbornik 0 a nabidnout Vam,
pFipojeni naSeho, doufam, vvznamného pacientskeho hlas u k nutnému
lednani s pojiS_t'ovnami i statnimi autoritami___, aby byl stanoven jasny,
prahledny a bezpecny system, ktery nebude ohrozovat pacienty na zdravi a
Zivoté a neposkodi pravni zodpovédnost |ekafre.

S pozdravem,
Janetta Bogdanova
Aliance zen s rakovinou prsu, o. p. S.



Odhad po €tu pacient u Ié€éenych v roce 2010
nejnaro ¢énéjsi farmakoterapii

Pocet pacienti predikovanych pro VZP pro

Lék - diaanéza Klinicky korigovany epidemiologicky rok 2010
9 odhad pro celou populaciCR (kalkulovano jako 60 % popuiaich
odhadh)

HERCEPTIN (Trastuzumab)
- (neo)adjuvance 748(687; 810) 449(412; 486)

- karcinom prsu

HERCEPTIN (Trastuzumab)
- 1. linie |&by 29C (265; 317 174(159; 190

- metastaticky karcinom prsu

HERCEPTIN (Trastuzumab)
- 2. linie |&by 107(98; 115) 64 (59; 69)
- metastaticky karcinom prsu

TYVERB (Lapatinib)
- 2. linie |&by 112(102; 121) 67(61; 73)
- karcinom prsu

AVASTIN (Bevacizumab)
- 1. linie |&by 1679(1541; 1815) 1007(925; 1089)

- karcinom kolorekta

AVASTIN (Bevacizumab)
- 2. a vysSi linie l&by 540(496; 584) 324(298; 350)
- karcinom kolorekta




Odhad po ¢tu pacient U lééenych v roce
2010 nejnaro cnejsi farmakoterapii

Lék - diagndza

Klinicky korigovany epidemiologicky
odhad pro celou populaciCR

Pocet pacienti predikovanych pro VZP pro
rok 2010
(kalkulovano jako 60 % popuiaich odhad)

ERBITUX (Cetuximab)
- 1. linie I&by
- karcinom kolorekta

187(171; 201)

112(103; 121)

ERBITUX (Cetuximab)
- 2. a vySSi linie &y
- karcinom kolorekta

206(188; 221)

124(113; 133)

VECTIBIX (Panitumumab)
- vy3Si linie |€by
- karcinom kolorekta

183(154; 212)

110(92; 127)

TARCEVA (Erlotinib)
- nemalobug¢ny karcinom plic

753(688; 817)

452 (413; 490)

ALIMTA (Pemetrexed)
- nemalobug¢ny karcinom plic

472(397; 546)

283(238; 328)




Odhad po ¢tu pacient U lééenych v roce
2010 nejnaro cnejsi farmakoterapii

Pocet pacienti predikovanych pro VZP pro
rok 2010
(kalkulovano jako 60 % populaich odhad)

Klinicky korigovany epidemiologicky

Lék - diagnoza odhad pro celou populaciCR

SUTENT (Sunitinib)
- 1. linie I&by 265(233; 298) 159(140; 179)
- rendalni karcinor

SUTENT (Sunitinib)
- 2. linie |&by 118(91; 145) 71(55; 87)
- renalni karcinom

NEXAVAR (Sorafenib)
- 2. linie |&by 135(113; 156) 81(68; 94)
- renalni karcinom

TORISEL (Temsirolimus)
- 1. linie I&by 130(115; 146) 78(69; 88)
- renalni karcinom




Odhad po ¢tu pacient U lééenych v roce
2010 nejnaro cnejsi farmakoterapii

Pocet pacienti predikovanych pro VZP pro
rok 2010
(kalkulovano jako 60 % popuiaich odhad)

Klinicky korigovany epidemiologicky

Lek - diagnoza odhad pro celou populaciCR

TARCEVA (Erlotinib)

- zhoubny nador pankreatu 283(239; 326) LU 1219)
ERBITUX (Cetuximab) . .

- nadory hlavy a krku 142(129; 155) 85(77; 93)
GL'V?glg'}‘at'”'b) 187(154; 220) 112(92; 132)
SUTENT (Sunitinib

- G|3(T : 47(30; 64) 28(18; 38)
Yondelis 66 (57; 75) 40 (34; 45)

- sarkomy ngkk. tkani




Hmotnost pacient

G v registrech COS

Pocet HMOTNOST v dob & zahajeni biologické lé &by
pacie
nta s
uvede
nou 75% 95%
hmotn kva kva kva
REGISTR DIAGNOZA osti prameér m min maximum ntil ntil ntil
HERCEPTIN | Karcinom prsu, ¢asna stadia 1041 72 70 44 142 53 62 80 97
HERCEPTIN | Karcinom prsu, pozdni stadia 477 73 70 46 138 53 64 80 98
Kolorektalni karcinom, prvni linie
AVASTIN léchy 1774 78 77 36 205 55 67 87 103
Kolorektalni karcinom, vyssi linie
AVASTIN |échy 263 82 80 46 140 56 72 93 112
Kolorektalni karcinom, vyssi linie
ERBITUX léchy 469 81 80 46 175 57 70 91 106
ERBITUX Karcinom hlavy a krku 166 73 72 40 146 50 63 82 98
TARCEVA NSCLC, vyssi linie lécby 1176 76 75 38 133 52 65 85 103
ALIMTA NSCLC, vyssi linie lécby 282 79 78 41 130 55 67 920 107
RENIS Karcinom ledviny 769 81 80 45 160 58 70 91 108




Kasuistika

« Jak se ma zachovat lekar, ktery vi, ze
musi informovat pacienta o dostupnée
lecbé (registrace, uhrada), ale pritom
platce dosud nezajistil proplacenost
(Uhradovy dodatek)?



Kasuistika

e Jak se ma zachovat lekar, ktery vi, ze musi
informovat pacienta o dostupne Iécbhé
(registrace, uhrada), ale pfitom platce dosud
nezajistil proplacenost (Uhradovy dodatek)?

* Odeslat pacienta k platci, aby mu zajistil smluvni
zarizeni, které lecbu proplati.



Kasuistika

« Jak se ma zachovat lekar, ktery dostal od
zamestnavatele prikaz dodrzet limit
leCenych pacientu?



Kasuistika

« Jak se ma zachovat lekar, ktery dostal od
zamestnavatele prikaz dodrzet limit
leCenych pacientu?

e Informovat zameéstnavatele, Zze nemonhl
dodrzet zakon (Zakon o péci o zdravi lidu)



