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‘ /" ( In atentia,
' Doamnei/Domnului PRESEDINTE-DIRECTOR GENERAL |
Ref, protoconle terapeutice, formulare specifice |
A, In Monitoru] Oficial al Romaniei purten [ nr.d09 si 409 bis din duta de 3l.C|5.Z!(147 ]
fost publicat Ordinalui MS/CNAS nr 618/405/2017 privind modificaren si egmpletaren arjexed hr 1
la Ordinul ministrului sonutatii publice si al presedintelui Casei Nutionale del Asigurari dg h‘Jx t{lmc
ne 1301/500/2008 pentru aprobaren protocoulelor terapeutice privind prexcfieran medivymur l’l:lnr
aferente denumirilor comune internationale prevazute in Listn cuprinzangl dunumirilel comune
internationale  corespunzatoare  medicamentelor de care beneficinza  asjguratii, cu jsat IWiu‘u
contributic personaln, pe baza de preseriptic medicula, in sistemul de osigurgri socinle de suﬁ..l*hw.
aprobata prin 1 otararea Guvernului ne 720/2008, |
In neest sens, pe sitesul CNAS in sectiunen “informatii pentru fuenipori - munlicunmL
protocoule terapeutice™ au Tost postate cele 28 de protoconle terapeutice [prnhtltc prir (}rd!inul
MS/CNAS nr 618/405/2017, ’
i3, Prin Ordinul CNAS nr 406/2017 a lost completat Ordinul (?NL\S ne 14172017 u:;’? un
numar de 3 noi Formulare specilice . respectiv: ‘
|
[ Cod formular speeific DCTufee|ivne B ) - -
A16AB10 | VELAGLUCERASE ALFA I
w026 SCLEROZA MULTIPLA - tratament imﬁﬁo'm?d'ul'&tor |
MOSAX03 ATALUREN R ]
S au Tost aciualizate, in concordanta cu protoconicle tempentibe, un nuinar kle BH
Formulure speeifice. ; {!
In ucest sens, pe site-ul CNAS in sectivnen “informatii pentru [upnizori- med camen]e-
formulare specifice™ in fisierul cu denumiren “Formulure specifice 310520177 u fgst [(srul
Ordinul mai sus mentionat si formulurele specilice uletente,
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In PIAS au incluse noile formulure specilice si au Tost petudlizile wate |sehemelo
lerapeutice. In vederea preserierii acestor medicamente, este necesar S0 expforali si s (ha Srjiteti
nomenclatoarele SIUL furnizorilor de servieii medicale care au obligatin de agsi- actualizn pplidtiile
informatice,

(3 Ir SIUL i sectiunca “Gestiune asigurati-dosare de trtam Nt npccinl-; ormylare
tratament medical™ pot [T vizualizate toate formulare specilice transmise [de Turnizori onlink si
conlirmate sou incarcate ot line de CAS si validate, Modificaren /stergeren inui formulay speific
se poate fuee doar de CAS cu core medicul eurant se afl in relatii contracjunle(ex CA$ MM nu

poate modifica/sterge un formular specific confirmat in PIAS de un medic in relatie confrjetddi eu

[+

|
CAS SM). Penteu situntii prevazute lo art 4 din anexa nr 2 T Ordinul (NAS nr 1412017 eu

madilicarile si completarile ullerionre, inregistraren s validarea in SIPL, de cotie| CAS. o

formularclor olTline transmise de medicii curanti se va face exclusiy prin menjul anterior pfentiphat,

D, Ineepand cu datn de 01,06.2017, au fost abrogate prevederile art, 1 olin.

Anexa nr, | la Ordinul comun ol ministrului SOnAUALi §i ol pregedinteldi Cosei Najjongly de
Asigurdiri de Sonate nr, 1605/875/2014. o wemare o extinderii indicaiilor medicimdiiblor
generice cu DCL Imatinibum si in concordunta cu aetualizaren protocoluluil terapeutic [uferdnt, In
acest sens, cu data mai sus mentionata a fost inchisa in SIUT schema (wiopentico LOORCLI| S 1
IMATINIBUM « GLIVEC HIEMATOLOGIE, Pentru pucientii adulti 1o ¢

inifiot si continual cu medicamentul inovator GILIVEC, se realizenzn switeh-ul teripeutiv| cu

re (ratamentul p fost

medicamentele generice corespunzitonre DCI Imatinibum care au indieatiills wdul(i ey leuekmic

grunulocitard cronictl ¢u cromozom Philadelphia poziliv (1.GC Ph 1) recentldingnosticatd, 1y dure

transplantul de maduvt osonsdl nu este considernt un tratament de prim linje, adul(i ey Jeuppmle
granulocitard cronied cu cromozom Philadelphiu pozitiv (1.GC' 'h +) In Ihr] gronicd, a.l!u A gsdeul
tratamentului eu alfa-interferon sau In foza acceleratn™. Pretul o care va (i ambursat d:il bugetul
FNUASS oriee medicament cu DC Imatinibum . pentru orice indicalie, vo i pretul de decontare
prevazut in 1ista aprobata prin Ordinul MS/CNAS nr 1605/875/2014 cu modificarlle si l.‘{!)llll pletarile

ulterionre, :

VIt rugdm st luafi toste msurile care se impun pentru informarea medicilor n:r-.xcti Wori
afloti in relatii contractunle cu casa de asigurari de sunatate si o asiguratilor culprivire ln ilful‘ u'nniuiilc
comunicate prin prezenta adresa in vederes evitarii disfunctionalitntilor de preserfere si tliberafe o
medicamentelor in sistemul do asigurari sociale de sunatate.
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Cj. Lilinna

Cu stima,




