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Liecba analdgmi inzulinu od 1. 10. 2013 pIne hradena pre

pacientov do 18. roku veku a pre tehotné a dojciace diabeticky

Vychédzajuc z cielov pripravovaného Nérodného dia-
betologického programu, iniciativ pacientskych orga-
nizacii (Zvaz diabetikov Slovenska a Diador) a podpory
Slovenskej diabetologickej spoloc¢nosti, bola do Kate-
goriza¢nej komisie MZ SR predlozend poziadavka na
pInud thradu lie¢by analégmi inzulinu, a to u deti, tehot-
nych Zien a dojciacich zien, pokial je takato lie¢ba indi-
kovana a je v sulade s indikédciami v stihrne charakteris-
tickych vlastnosti lieku (SPC). Lie¢ba analogmi inzulinu
¢i uz bazalnymi (,dlhoucinkujucimi”) alebo prandiél-
nymi (,kratkoucinkujucimi”) predstavuje totiz efek-
tivnu a bezpecnu liecbu a prispieva k zlep3eniu para-
metrov glykemickej kompenzacie.

SDS v svojej sprave argumentovala odévodnenim,
Ze deti predstavuju skupinu pacientov s najvyssim ri-
zikom rozvoja zavaznych komplikacii uz v produktiv-
nom veku. Mnohé deti pritom vyrastaju v socialne slab-
sich rodinach, a pre tieto moze doplatok predstavovat
jeden zdévodov, pre ktory dieta modernd liecbu nedo-
stane. Zdoraznili sme, Ze efektivna a bezpecna lie¢ba by
mala byt pristupna aj pre deti zo socidlne slabsich rodin.
S tymto ndzorom sa stotoznilo aj ministerstvo zdravot-
nictva a zdravotné poistovne a rozhodli o plnej ihrade
bazalnych aj prandidlnych analégov inzulinu u deti
(v jednotlivych pripadoch s ohladom na SPC) doplne-
nim vety v indikachom obmedzeni: ,U pacientov do
dovfsenia 18. roku veku je tato lie¢ba plne hradena.”

Podobne, u tehotnych a dojciacich zien sme argu-
mentovali faktom, Ze idedlna glykemicka kontrola je

nutnd nielen pre zdravie matky ale najma pre spravny
vyvoj plodu a buduceho zdravia dietata. Poukazali sme
aj na socidlne hladisko, Ze tehotnd zena s diabetom je
ekonomicky zranitelnejsia (v priemere nizsi vek s ob-
vykle nizSim prijmom a vyssimi celkovymi potrebami
mladych rodin, ¢i castejsi fenomén slobodnej matky
s materskym prispevkom nutiacim k zédsadnej kalkula-
cii vydavkov). Logicky sa tato skupina stava zranitelnej-
Sou aj po stranke idedlnej glykemickej kontroly. S nazo-
rom, ze efektivna a bezpecna lie¢ba by mala byt spri-
stupnena pre vsetky tehotné zeny a jej dostupnost by
nemala byt limitovana ekonomickym zdzemim sa sto-
toznilo aj ministerstvo zdravotnictva a zdravotné po-
istovne a rozhodli o plnej uhrade prandialnych analo-
gov doplnenim vety v indikathom obmedzeni: ,U te-
hotnych a dojciacich Zien je tato lie¢ba plne hradena.”

V oboch pripadoch sa jedna aj o naplnenie cielov
programu Slovenskej diabetologickej spolo¢nosti
a ta v oboch pripadoch tuto ustretovost MZ SR
a zdravotnych poistovni vysoko ocenuje.
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U pacientov do dovf3enia 18. roku veku je tato liecba pIne hradena. U tehotnych a dojciacich Zien je tato lie¢ba plne hradena.

A10AB04 Inzulin lispro parent. posobiaci kratkodobo napine 100 [U/ml
Hradena lie¢ba sa méze indikovat u pacientov
a) ktorym sa podavaju aspon 2 davky inzulinu denne (z toho 1 dévka je bazélny inzulin),
b) do dovisenia 18. roku veku.

A10AB04 Inzulin lispro parent. KwikPen 100 IU/ml

Hradena lie¢ba sa méze indikovat u pacientov

a) ktorym sa podavaju aspon 2 davky inzulinu denne (z toho 1 davka je bazalny inzulin),

b) do dovisenia 18. roku veku,

c) stazkou poruchou vizu, ktori sa orientujui zvukom pera,
d) s tazkou poruchou motoriky hornych koncatin, ktori nezvladaju injekénu techniku.
U pacientov do dovrsenia 18. roku veku je tato liecba plne hradend. U tehotnych a dojciacich Zien je tato liecba plne hradena.

Forum Diab 2013; 2(3): 202-203



A10ABO5

A10AB06

A10AE04

AT0AEO05

Novinky v kategorizacii liekov

Inzulin aspart parent. napine 100 [U/ml
Inzulin aspart parent. FlexPen 100 IU/ml

Hradena lie¢ba sa méze indikovat u pacientov

a) ktorym sa podavaju aspon 2 davky inzulinu denne (z toho1 davka je bazalny inzulin),

b) do dovisenia 18. roku veku,

c) stazkou poruchou vizu, ktori sa orientujui zvukom pera,

d) stazkou poruchou motoriky hornych koncatin, ktori nezvladaju injeként techniku.

U pacientov do dovrsenia 18. roku veku je tato liecba plne hradend. U tehotnych a dojciacich Zien je tato liecba plne hradena.

Inzulin glulizin parent. napli 100 IU/ml,
Inzulin glulizin parent. SoloStar 100 IU/ml

Hradena lie¢ba sa méze indikovat u pacientov

a) ktorym sa podavaju aspon 2 davky inzulinu denne (z toho 1 dévka je bazalny inzulin),
b) do dovisenia 18. roku veku,

c) stazkou poruchou vizu, ktori sa orientujui zvukom pera,

d) s tazkou poruchou motoriky hornych koncatin, ktori nezvladaju injeként techniku.

U pacientov do dovr3enia 18. roku veku je tato liecba plne hradena.

Inzulin glargin parent. pésobiace dlhodobo SoloStar 100 IU/ml,
Inzulin glargin parent. pésobiace dlhodobo napli 100 IU/ml

Hradena liecba sa méZze indikovat u pacientov

a) naintenzifikovanom inzulinovom rezime alebo na bazdlnom alebo premixovanom inzuline s najmenej 3 dokumentova-
nymi hypoglykémiami za mesiac, ktori nie si dostatocne metabolicky kompenzovani (HbA, > 7 %) alebo so zavaznou po-
ruchou vizu alebo motorickym postihnutim hornych koncatin,

b) na liecbe minimalne jednym PAD v maximélne tolerovanej dévke s nedostato¢nou metabolickou kompenzaciou
(HbA, >7 %).

U pacientov do dovr3enia 18. roku veku je tato liecba plne hradena.

Inzulin detemir parent. pésobiace dlhodobo napli 100 IU/ml,
Inzulin detemir parent. FlexPen 100 [U/ml

Hradena liecba sa méZze indikovat u pacientov po

a) intenzifikovanom inzulinovom rezime alebo na bazélnom alebo premixovanom inzuline s najmenej 3 dokumentovanymi
hypoglykémiami za mesiac, ktori nie st dostatocne metabolicky kompenzovani (HbA, > 7 %) alebo so zavaznou poruchou
vizu alebo motorickym postihnutim hornych koncatin,

b) na lie¢cbe minimalne jednym PAD v maximalne tolerovanej davke s nedostato¢nou metabolickou kompenzaciou
(HbA, >7 %).

U pacientov do dovf3enia 18. roku veku je tato lie¢ba plne hradena.
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