DRP: rekomendacja za a nawet i przeciw
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Koniec 2020 r przyniést dobre wiadomosci dla pacjentdéw z rakiem ptuca. Nie dla wszystkich... Grupa chorych na
drobnokomérkowego raka ptuca wcigz czeka na refundacje przetomowej i jedynej innowacyjnej terapii.

Drobnokomoérkowy rak ptuca to nowotwor niezwykle agresywny dajacy przerzuty do kosci, watroby i centralnego uktadu nerwowego. Tylko 5 proc. chorych ma
szanse przezy¢ 5 lat od rozpoznania choroby. W Polsce kazdego roku ten typ raka ptuca wykrywa sie u okoto 3 tys. osob. Przez niemal 30 lat lekarze nie
otrzymali zadnego nowego oreza do walki z choroba. Pacjentom pozostawata chemio- i radioterapia. Gdy w koncu pojawita sie nowa przetomowa opcja
terapeutyczna — immunoterapia i immunochemioterapia w pierwszej linii dla chorych na DRP, pacjenci mieli nadzieje na skuteczniejsze leczenie.

Lista refundacyjna bez kropki nad "i"

Koniec ubiegtego roku zakorczyt sie pomysinie dla chorych na raka ptuca. Zmieniono program leczenia niedrobnokomérkowego raka ptuca, wprowadzajac
kolejng innowacyjna terapig i poszerzajac wskazania dwdch lekéw. Niestety przy decyzjach refundacyjnych nie uwzgledniono chorych na drobnokomérkowego
raka ptuca, mimo ze wiekszo$¢ miedzynarodowych wytycznych rekomenduje immunoterapie zarejestrowanym we wrzes$niu 2019 roku atezolizumabem w terapii
tréjlekowej w skojarzeniu z karboplatyna i etopozydem w pierwszej linii leczenia u pacjentéw z zaawansowanga postacig choroby. - Dzi$ 15 proc. pacjentéw z
rakiem ptuca pozostaje bez jakiegokolwiek nowoczesnego leczenia. Nie rozumiem, jak kto$ dopuscit do takiej sytuaciji, ze jedni maja leczenie, a inni nie - méwi
Matgorzata Maksymowicz, zalozycielka Grupy Rak Pluca na Facebooku. Dodaje, ze DRP nie jest bialg, a czarng plama w leczeniu raka ptuca. - Poza tym jest to
niesprawiedliwe, nie ma rownosci miedzy pacjentami - méwi M.Maksymowicz. Pacjenci z DRP i ich rodziny nie kryjg zalu i tez...

- JesteSmy zapomniani, porzuceni, zostaliSmy pozostawieni sami sobie, nikogo nie obchodzimy. Jest to krzywdzace, ludzie ptacza - zalg si¢ na FB.
Niejednoznaczna rekomendacja

Whiosek refundacyjny dla atezolizumabu zostat ztozony w Ministerstwie Zdrowia we wrze$niu 2019 r. Prezes Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji
nie zarekomendowat objecia refundacja produktu leczniczego Tecentrig (atezolizumab) w ramach programu lekowego: ,Leczenie drobnokomérkowego raka
ptuca (ICD-10 C34)" na warunkach zaproponowanych przez podmiot odpowiedzialny, jednak majac na wzgledzie brak refundaciji jakiejkolwiek terapii celowanej w
leczeniu DRP oraz biorac pod uwage istotno$¢ problemu zdrowotnego, uznat za zasadne finansowanie tej immunoterapii ze srodkéw publicznych. Odpowiadajgc
Medexpressowi, AOTMIT przypomina, ze rekomendacja prezesa Agencji jest jednym z trzynastu kryteriow wptywajacych na decyzje administracyjng o objeciu
refundacja i jest jedynie sugestig dla ministra zdrowia.

- Pomimo negatywnej rekomendacji, wynikajacej z warunkéw kosztowych zaproponowanych przez podmiot odpowiedzialny we wniosku refundacyjnym, prezes
AOTMIT podkresla fakt braku refundacji jakiejkolwiek terapii celowanej w leczeniu drobnokomérkowego raka ptuca oraz zwraca uwage na istotnos¢ problemu
zdrowotnego — wyjasnita Izabela Obarska, ekspert systemu ochrony zdrowia, dyrektor DPLIF MZ w latach 2016-2017. Dodaje, ze negatywna w tym wypadku
rekomendacja w zaden spos6b nie powinna zatem przesadzac o finalnej decyzji ministra zdrowia, zwtaszcza w sytuacji, z ktérg mamy do czynienia w przypadku
pacjentéw z drobnokomdrkowym rakiem ptuca, dla ktérych atezolizumab w skojarzeniu z chemioterapia to dtugo oczekiwany przetom — pierwszy od
kilkudziesieciu lat nowy, skuteczniejszy schemat leczenia. - Pamietajmy, iz minister zdrowia posiada wszelkie narzedzia do tego, aby negocjowac¢ warunki
finansowe objecia leku refundacja, w tym liczne instrumenty dzielenia ryzyka, takie jak np. uzaleznienie wielkosci przychodu wnioskodawcy od uzyskiwanych
efektéw zdrowotnych, pozwalajgce finansowac terapie wytacznie dla pacjentéw, ktérzy odniesli korzy$¢ z leczenia — méwi Izabela Obarska.

W podobnym tonie wypowiada sie prof. Dariusz Kowalski z Kliniki Nowotworéw Ptuca i Klatki Piersiowej, Narodowego Instytutu Onkologii w Warszawie, ktory jest
zdania, ze niejednoznaczna rekomendacja AOTMiTu nie moze zamkna¢ drogi do refundaciji. - Negocjacje beda sie toczy¢ i nie ma innej opcji, zeby nie



zakonczyly sie refundacja jedynej terapii dla pacjentéw z DRP - méwi prof. Kowalski.
DRP: Co dalej?

Matgorzata Maksymowicz napisata w tej sprawie list do ministra Macieja Mitkowskiego, w ktérym podkresla, ze "nie sposéb cieszy¢ sie nowymi szansami na
dtuzsze zycie w obecnosci oséb skazanych na $mier¢ w ciggu kilku najblizszych miesiecy" i prosi tez o zlikwidowanie tej nieréwnos$ci na mapie leczenia chorych
na raka ptuca.

- Sytuacja pacjentéw z drobnokomérkowym rakiem ptuca jest dla mnie bardzo wazng sprawa. Juz 27 stycznia odbedzie si¢ Parlamentarny Zespét ds. Choréb
Rzadkich poswiecony pacjentom z DRP. Po posiedzeniu wyslemy wnioski do Ministerstwa Zdrowia - zapowiada postanka Barbara Dziuk (PiS).

Na odbywajacym sie za kilka dni World Conference on LungCancer zaplanowane jest przedstawienie najnowszych danych klinicznych dotyczacych zastosowania

immunoterapii w drobnokomaérkowym raku ptuca. Z tego co wskazujg dostepne zapowiedzi dane te dokumentujg bardzo pozytywne wyniki dotyczace przezyé¢
chorych.
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