EESTI HAIGEKASSA TERVISHOIUTEENUSTE LOETELU MUUTMISE TAOTLUS

1. Taotluse algataja

Crganisatsiooni vl lihenduse | Eesti Infekisioonhaiguste Selts

nimi

Postiaadress

Paldiski mn 62, 10617 Tallinn

Telefoni- ja faksinumber

7318660

E-posti aadress

Matti. Maimets@ut.ce

Kontakeisiku ees- Ja | Matti Maimets
perekonnanimi ning
kontaktandmed

2, Teenuse nimetus, kood ja kohaldamise tingimus(ed)

2.1, Teenuse nimetus

Invasiivse seeninfekisiooni ravi vGi eeldatava invasiivse
seeninfektsiooni empiiriline ravi kaspofungiini, liposomaalse

amfoteritsiin, anidulafungiini, vorikenasooli  voi

mikafungiiniga, ithe pdeva raviannus.

2.2 Teennse kood
tervishpiuteeniste loeteius
(edaspidi loeteln) olemasoleva
teenuse korral

J38R

2.3. Kohaldamise tingimus(ed)

Koodiga 338R idhisiatud ravimit rakendelakse esimese
valiku ravina aspergillposi (RHK 10 diagnoosi kood B44)
korral ning teise valiku  ravine kandideasi (RHK 710
diagnoosi kood B37} korral juhui, kui on olemas vastay
ravijuhis. Ravimit rakendarakse haiglate loetelus nimetatud
piirkondiiku  haigle  v8i  keskhaigla  hematoloogia,
oakoloogia, nakkushaiguste, puimonoloogia, nefrelvogia,
dldkirurgia ja intensiivravi osakonnas.

2.4, Ettepanekn eesmdrk

L Une tervisholuteenuse (edaspidi reenuse) lisamine
loetelly’

e 4. .2
U] Loetelus olemasoleva teenuse piirhinna muutmine

. . ) . .3
(] Teenuse kohaldamise tingimuste muutmine

! Tiidetakse kaik taotluse valjad voi tuuakse selgitus iga mittetdidetava vilja kohta, miks seda

ei ole vaimalik/vajalik tiita.

* Kui teenuse piithinna muutmise tingib uue meditsiiniscadme, ravimi vm lisamine teenuse
kifjeldusse, tdidetakse taotluses uue ressursi kohta kdik valiad voi tuuakse selgitus iga vastava
mitietdidetava villja juurde, miks seda &i ole v8imalik/vajalik tiita. Kui piirhinna muumise tingib
ressursi maksumuse muutus, tdidetakse vihemalt viiljad 1- 2 ning 8.1.

? Tdidetakse kaik allpoo! esitatud viiljad vai tuuakse selgitus iga vastava mittetdidetava vilja kohta,
miks seda el ole vGimalik/vajalik tiita.
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Teenuse nimetuse muutmine’
[ Teenuse kustutamine loetelust®
] Teenuse omaosaluse mddra muutmine’

[ Muu (selgitada)

25. Peatikk loetelus, kus || _|Uldarstiabi
teenus peaks sisalduma [CJAmbulatoorne eriarstiabi

Meditsiiniseadmed ja ravimid

{ _IStatsionaarne eriarstiabi

ClUuringud ja protseduurid

[Cloperatsioonid

Laboriuuringud, lahangud ja kudede transplantaadid
[Veretooted ja protseduurid veretoodetega
[CHambaravi

{Kompleksteenused

[(Ei oska madrata/ Muu (selgitada)

3. Téenduspdhisus ja niidustused

31, teenuse osutamise meditsiinilised ndidustused ja vajadus teenuse osutamiseks;

Teenuse niiidustus:

Koodiga 338R tdhistatud ravimit rakendatakse esimese valiku ravina aspergilloosi (RHK 10
diagnoosi kood B44) korral ning teise valiku ravina kandidaasi (RHK 10 diagnoosi kood
B37) korral juhul, kui on olemas vastav ravijuhis. Ravimit rakendatakse haiglate loetelus
nimetatud piirkondliku haigla v3i keskhaigla hematoloogia, onkoloogia, nakkushaiguste,
pulmonoloogia, nefroloogia, ildkirurgia ja intenstivravi osakonnas.

Vajadus teenuse osutamiseks:

Sisteemsed Candidast vai Aspergillusest pShjustatud seeninfektsioonid progresseeruvad
kiiresti ja muutuvad kiirelt eluohtiikuks. Olenevalt olukorrast véib Candida infektsioon
valjenduda erinevalt - olla asimptomaatiline, avalduda nahal véi muutuda sisteemseks.
Juhul, kui kandidaas muutub siisteemseks toimub haiguse kiire siivenemine, avalduda viivad
erinevad kliinilised simptomid: palavik, sepsis, multi-organ puudulikkus v3i naha haavandid.
Varajane diagnoosimine ning kohene ravi alustamine on kriitilised invasiivse seenhaiguse
maju vahendamisel.(1)

Candidal on 7 erinevat litki, mis vdivad pohjustada haigestumust inimesel. Candida litke
jagatakse C. albicans ja non-albicans liikideks. Kliiniliselt on suuremaks valjakuiseks non-

¢ Thidetakse punktid 1-2 ning esitatakse vaba tekstina pdhjendus teenuse nimetuse muutmise
vajalikkuse kohta.

5 Taidetakse taotluse punktid 1-2 ning esitatakse vaba tekstina pohiendus teenuse kustutamise kohta.
¢ Taidetakse punktid 1-2, 4.6, 9 ning esitatakse vaba tekstina pshjendus omaosaluse muutmise kohta.
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albicans litkide suurenev ravimresistentsus (2) ning suurenenud suremus non-albicans
liikdiest pohjustatud infekisioonidesse.

Kaasaegne ravi

Amfoteritsiin B on ajalooliselt kujunenud standardraviks invasiivse seeninfektsiooni korral,
Eestis ei ole amfoteritsiin B registreeritud, ravimit tuuakse sisse eraldi taotluse alusel.
Amfoteritsiin B kasutamist piirab ka halb taluvus, infusiooniga seonduvad dgedad
reakisioonid ning nefrotoksilisus.(1) Flukonasool on iiks véimalik alternatiiv amfoteritsiin B
ravile,

Viimastel aastatel on lisandunud mitmeid uusi ravivéimalusi: amfoteritsiin B liposomaalsed
Jormulatsioonid (ei ole Eestis registreeritud), uued asoolid nagu vorikonasool ning
ehhinokandiinid nagu kaspofungiin ja anidulafungiin. Ehhinokandiinide gruppi kuulub ka
mikafungiin.

Katmata vajadus

Seenevastaste preparaatide kasutamist piiravad mitmed tBsised korvaltoimed, mis voivad
endaga kaasa tuua ravikatkestamise vajaduse.

Tihti on seentevastase preparaadi kasutamise piiravaks faktoriks asjaolu, et raskes seisundis
patsiendid juba tarvitavad erinevaid ravimeid, mis soovitud seenevastase preparaadiga
ebasoovitavaid koostoimeid omavad.

Raskes seisundis patsientidel véib olla viljakujunenud neerupuudulifkus, mis omakorda on
ravivalikut kitsenday asjaolu.

Seega on erinevate ravivéimaluste olemasolu konkreetse patsiendi seisundist ning kaasuvast
ravist olenevalit ofuline.

Uute preparaatide juurde tulek on oluline ka jérjest kasvava resistentsuse problemaatika
taustal.

Mikafungiini iilevaade

Lai toimespekter, s.h. toime non-albicans liikidele

Mikafungiin, kui ehhinokandiin preparaat, pakub idiendava lisavdimatuse seeninfekisiooni
ravis. Mikafungiin omab laia-toimespekirit, mis on oluline non-albicans liikide osakaalu
tGusu silmas pidades (3,4)

Selektiivne toime, véiiksem toksilisus

Mikafungiini, kui ehhinokandiin preparaadi néol on tegemist selektiivse toimemehhanismiga
intravenoosse ravimiga, mis inhibeerib seene raku seina olulise komponendi — 1,3-B-D-
glitkaani sinteesi. Kuna 1,3-8-D-glitkaani ei leidu imetajatel, siis toimib mikafungiin
selektilvselt ainult seene raku seinale. Selline selektiivne toimemehhanism vihendab
potentsiaalselt toote toksilisust,

Vihem koostoimeid

Mikafungiin ei toimi tsitokroom P450 siisteemi ning omab seega vdiksemat koostoime
potentsiaali teiste ravimitega vorreldes teiste seentevasiaste ravimigruppidega.

Mikafungiiniga on lébiviidud 12 ravimite koostoime uuringut, mille kdigus ei tuvastatud mitte
iihtegi kliiniliselt olulist koostoimet.

Kaspofungiinil ning liposomaalsel amfoteritsiin B-l esineb mitmed kliiniliselt olulisi
koostoimeid erinevate laialt kasutatavate preparaatidega.
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Soodsam kdrvaltoimete profiil

Mikafungiinil esineb vdhem tosiseid raviga seonduvaid korvaltoimeid ning vdhem
ravikatkestamisi kui amfoteritsiin B ravi(5) voi kaspofingiin ravi(6) fooril

Vaiksem nefrotoksilisus

Mikafungiinil esineb vdhem neerugad seonduvaid kdrvaltoimeid kui amfoteritsiin B ravi
Joonil {5} :
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33. teenuse sisaldumine punktis 3.1 esitatud ndidustustel Euroopa riikides aktsepteeritud
ravijuhistes;

Clinical practice guidelines for the management of candidiasis: 2009 update by the Infectious
Diseases Society of America. - The Expert. Panel favors an echinocandin (caspofungin:
loading dose of 70 mg, then 50 mg daily; micafungin: 100 mg daily; anidulafungin: loading
dose of 200 mg, then 100 mg daily} for patients with moderately severe to severe illness or for
patients who have had recent azole exposure (A-111).

European Society of Clinical Microbiology and Infectious Diseases: Diagnostic &
Management Guideline for Candida Diseases 2011 (triikis): For targeted treatment of
candidemia all three echinocandins (anidulafungin, caspofungin and micafungin) have a
strong recommendation (grade A recommendation, with level I evidence).

European Society of Clinical Microbiology and Infectious Diseases: Guideline for the
Diagnosis and Management of Candida diseases 2012: non-neutropenic adult patients

Treatment of Aspergillosis: Clinical Practice Guidelines of the Infectious Diseases Society of
America. Clinical Infectious Diseases 2008; 46:327-60

34, teenuse osutamise kogemus maaiimapraktikas ja Eestis punktis 3.1 esitatud ndidustuste
lgikes;
Festis on pikaajaline teenuse osutamise kogemus. Mikafungiini kasutamine nimetatud

teenuses on Eestis vihene kattesaadavuse puudumise t5ttu. Ravimit on Euroopas Liidus
turustatud juba alates 2008. aastast. Ravimit on maailmas kasutatud 1 336 893 patsiendil.(7)

35, Medissiinilise t5enduspdhisuse vordlus Eestis ja rahvusvaheliselt kasutatavate
alternatiivsete tervishoiuteenuste, ravimite jm,

Vérdlus liposomaalse amfoteritsiin B raviga(5}

Mikafungiin (100 mg éopdevas voi 2 mg/ kg kohta oopdevas) oli sama tohus ja paremini
talutav kui liposomaalne amfoteritsiin B (3 mglkg), mis oli kandideemia Jja invasiivse
kandidaasi esmavalikuravim randomiseeritud, topeltpimedas, rahvusvahelises samavadrsuse
Huringus.

Mikafungiini ja liposomaalse amfoteritsiin B keskmine manustamisaeg oli 15 pdeva
(vahemikus 4 kuni 42 pdeva tdiskasvanutel ja 12 kuni 42 pdeva lastel).

Efeksiivsuse andmed olid sarnased stltumata haigustekitaja Candida liigist, esmasest
infekisioonikohast ning neutropeenilisest  seisundist. Mikafungiini ravi ajal tdheldati
véiiksemat keskmise glomerulaarfiltratsiooni kiiruse langust (p < 0,001} ning viiksemat
infusiooniga seotud reaktsioonide esinemissagedust (p=0,001) kui liposomaalse amfoteritsiin
B puhul.

Vordlus kaspofungiiniga(6)

595 patsiendil ldbiviidud randomiseeritud, topeli-pime vordlusuuring invasiivse kandidaasiga
patsientidel 1destas mikafungiini (100 g ja 150 mg pdevas) samavaarsust virreldes
kaspofungiini’ standardannusega. Ravi osutus edukaks 764% mikafungiin 100 mg, 71.4%
mikafungiin 150 mg ning 72.3% patsientidest. Mediaan aeg negatiivse killvini oli 2 pdeva
mikafungiin 100 mg ja kaspofungiini grupis ning 3 pdeva mikafungiin 150 mg grupis.
Olulised erisused suremuses, infekisioonide taasdgenemises v3i krvaltoimetes ravi erinevate

gruppide vahel pundusid.
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Tabel 2. Invasiivse kandidaasi ravi efektiivsus tulemused. Defineeritud nii kliinilise kui
miikoloogilise ravivastusega ravi loppedes. '

, . . .. .. liposomaalne
Uuringu nimetus mikafungiin kaspofungiin amfoteritsiin B
Pappas et al, 2007
03-0-192 76,4% 72,3%

Kuse et al, 2007
FG-463-21.08 89.6% - 2%
Tabel 3. Invasiivse kandidaasi ravi krvalioimete vordius:

) R , .. .. liposomaalne
Uuringu nimetus | mikafungiin kaspofungiin amfoteritsiin B
Pappas et al 22% tdheldati ravis|46% taheldati ravis

PP "\ korvaltoimeid:  2,5%)| korvaltoimeid: 3,6%
2007 03-0-192 15 . ! - . .
Opetati seeldtiu ravi lopetati seetdity ravi
43,2% tiheldati ravis 30.9% tdheldati ravis
Kuse et al, 2007 kdrvaltoimeid;  4.9% korvaltoimeid: 7.5%
FG-463-21-08 .,' S ; - . ;
iBpetati seetbttu ravi lBpetati seetdttu ravi

36. teenuse seos kehtiva loeteluga, sh uue teenuse asendav Ja tdiendav mdju kehtivale
loetelule,

Teenuse muudatus puudutab teenust 338R - Invasiivse seeninfektsiooni ravi véi eeldatava
invasiivse seeninfektsiooni empiiriline ravi kaspofungiini, liposomaalse amfoteritsiini,
anidulafungiini vi vorikonasooliga, iihe pdeva raviannus.

Ertepanek on lisada teenuse 338R ravimite nimekirja mikafungiin.

Uus teenus asendab olemasolevas teenuses psaliselt kaspofungiini mahtu.

3.7. teenuse seos erinevate erialade Ja teenuse tiiiipidega;

Ravimit rakendatakse haiglate loetelus nimetatud piirkondliku  haigla voi keskhaigla
hematoloogia, onkoloogia, .hakkushaiguste, pulmonoloogia, nefroloogia, dildkirurgia ja
intensiivravi osakonnas.

4. Teenusest saadav tulemus Jja korvaltoimed

4.  teenuse oodatavad ravitulemused ning nende vordlus punktis 32 esitatud
alternatiividega (ravi tulemuslikkuse liihi. Ja pikagjaline prognoos):

Mikafungiin on laia loimespekiriga seentevastane preparaat, mis toimib kdigisse peamistesse
Candida tivedesse. Mikafungiinil on kaspofungiiniga sarnane efektiivsus, omades somas
paremat efektiivsust non-albicans liikide C. glabrata ja C. parapsilosis osas (6)

Mikafungiin on vihemalt samaveidrse efektiivsusega kui liposomaalne amfoteritsiin B
invasiivse kandidaasi ravis, ning oluliselt efektiivsem patsientidel, kellel esineb stigav
invasiivne kandidaas (5)

Mikafungiinil on vahem raviga seonduvaid korvaltoimeid kui liposomaalsel amfoteritsiin B-1,
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sealhulgas vihem tdsiseid voi ravi katkestamiseni viivaid kdrvaltoimeid.{5)
Mikafungiinil on vahem neeru korvaltoimeid kui liposomaalsel amfoteritsiin B.(5)
Mikafungiinil puuduvad teadaolevad ebasoodsad koostoimed teiste ravimitega.

Tabel 4. Teenusest saadav tulemus

Uuringu jrk)Teenusest saadav] . .. ... ‘liposomaalne

nr tulemus mikafungiin kaspofungiin amfoteritsiin B
Invasiivse kandidaasi

I ravi efektiivsus 76, 40% 72,30%
tdiskasvanutel

2 Invc.zsz'ivse" kandidaasi 89.60% ' 89.50%
ravi efektiivsus

72 teenuse korvaitoimed ja tasistused, nende vordius punktis 3.2 esitatud alternatiivide
kprvaltoimetega:

Tabel 5. Teenusega seonduvate kdrvaltoimete vordlus

;:zﬁ:lgu mikafungiin kaspofungiin ﬁ;‘};}?ﬁ;‘;:ﬁ B
Korvaltoimete esinemissagedus olulisemate | NA
kérvaltoimete osas (maksa-, neerutoimed,
silstekoha reakisioonid, histamiin- ja/vei allergilist
tiiipi reaktsioonid ning hemoliiiis) olid sarnased

i kdikides gruppides.
Ravikatkestamisi  raviga | Ravikatkestamisi
seonduvate kbrvaltoimete | raviga seonduvate
tottu: 5 (2,5%) 100mg; 6 | kdrvaltoimete 101ty 7
(3%) 150 mg grupis {(3,6%)
Tasiseid raviga | NA Tosiseid raviga
seonduvaid ' seonduvaid

2 kdrvaltoimeid: 11 (4,2%). korvaltoimeid: 20
Ravikatkestamisi (7.5%). Ravikatkestamisi
kbrvaltoimete tottu: 13 kdrvaltoimete tottu: 24
(4,9%) {9%)

43. punkiis 4.2. ja 3.5 esitatud kérvaltoimete ja tisistuste ravi kirjeldus (kasutatavad
tervishoiuteenused ja/vdi ravimid (k.a ambulatoorsed ravimid}); '

Korvaltoimete ravi ei erine hetkel kasutatava teenuse omast

44. taotletava teenuse osutamiseks ja patsiendi  edasiseks Jjalgimiseks vajalikud
tervishoiuteenused ja ravimid (s.h ambulatoorsed) vm tihe isiku kohta lkuni vajaduse
I5ppemiseni ning vordlus punktis 3.5 nimetatud alternatiividega kaasnevate teenustega,

Ei ole muutusi vorreldes olemasoleva teenusega

Lk8111




45.  teenuse véimalik vidr-, ala- Ja liigkasutamine; teenuse optimaalse ja ohutu kasutamise

tagamiseks teenusele kohaldamise tingimuste seadmise vajalikkus;

Ei ole muutusi virreldes olemasoleva feenusega.

4.6.  patsiend; isikupira véimalik maju ravi tulemustele;

Ei ole muutusi vorreldes olemasoleva leenusega

5. Vajadus

5.d.  Eestis teenust vajavate patsientide arva hinnang (ithe aasta kohta 4 aasta IBikes),
kellele on reaalselt viimalik teenust osutada taotietud néidustuste lGikes:

Vastavalt Eesti Haigekassa statistikale osutati 338R teenust 2013. aastal 79 ravijuhul, kokku
1309 teenust (1 teenus = I ravipdev). Ravimiameti statistika kohaselt on eeldatav ravipéevade
arv 2014. aasta I poolaastal 780 pieva ehk eeldatavalt aasta taitudes samas mahus eelmise
aasta Eesti Haigekassa statistikaga.

Seega on endiselt teenuse mahuks hinnatud 80 patsienti aastas, ravipdevade arvuks on
eeldatud vastavalt 1300 ravipéieva aastas.

Tabel 6. Teenust vajavate patsientide arv

Teenuse Faisientide arv | Patsientide arv | Patsientide arv | Patsientide ary
ndidustus aastal 2015 aastal 2016 aastal 2017 aastal 2018
7 2 3 4 5
B37.1, B375, | 80, mikafungiin | 80, mikafungiin | 80, mikafungiin | 80, mikafungiin
B376,B37.7 |4 4 4 4
3.2.  teenuse mahu prognoos tihe aastq kohta 4 Jdrgneva aasta kohta néidustuste I5ikes:

Teenuse mahu arvestuste aluseks on vietud Ravimiameti 2014 aasta [ poolaasta statistika,

mille pohjal on arvestatud teenuses kasutatavate ravim

maksumus:

Tabel 7. Ravikuuri osakaalud ja maksumus

ite osakaal ning pdevane ravi

Ravikuuris Ravikuuris Ravikuuris

sisalduva(te) sisalduva sisalduva Ravikuuri

toimeaine(te) toimeaine toimeaine Ravikuuri osakaal antud
Teenuse | nimetus{ed} ja keskmine kogus koguse maksumus | paikme(naidu
kood manustamisviis(id} | patsiendi kohta |Ohik | maksumus {EUR) | kokku (EUR) | stuse ravis)

kaspofunglin i.v. S0 img 451,43 451,43 0,3

vorikonasool i.v 600 [ mg 332,79 332,79 0,25

liposomaaine

amfoteritsiin Lv 200 i mg 675,8 675,8 0,15

anidulafungith 1V 100 ! mg sy 502,92 502,92 0,25

338R [ mikafungiin i.v. 100 | mg s d 0,05
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6. Taotletava teenuse kirjeldus

6.1. teenuse osutamiseks vajalik koht (palat, protseduuride tuba, operatsioonituba, vm);

Ei ole muutusi vérreldes olemasoleva teenusega. Ravimit rakendatakse haiglate loetelus |.
nimetatud piirkondliku haigla véi keskhaigla hematoloogia, onkoloogia, nakkushaiguste,
pulmonoloogia, nefroloogia, ildkirurgia ja intensiivravi osakonnas.

62. patsiendi ettevalmistamine ja selleks vajalikud ~toimingud: premedikatsioon,
desinfektsioon vOi muu;

Ei ole muutusi vorreldes olemasoleva teenusega

63. teenuse osulamise kirjeldus tegevuste [Bikes;

FEi ole muutusi vorreldes olemasoleva teenusega, ravimit kasutatakse vastavalt ravijuhendile

7. Néuded teenuse osutajale

71. teenuse osutaja (regionaalhaigla, keskhaigla, ildhaigla, perearst, vm);

Ravimit rakendatakse haiglate loetelus nimetatud piirkondliku haigla vi keskhaigla
hematoloogia, onkoloogia, nakkushaiguste, pulmonoloogia, nefroloogia, gldkirurgia ja
intensiivravi osakonnas.

72. infrastrukwmur, . tervishoiuteenuse osutaja  tdiendavate osakondade/teenistuste
olemasolu vajadus;

Ravimit rakendatakse haiglate loetelus nimetatud piirkondliku haigla voi keskhaigla

hematoloogia, onkoloogia, nakkushaiguste, pulmonoloogia, nefroloogia, ildkirurgia ja
intensiivravi osakonnas

7.3.  personali (tdiendava) valjadppe vajadus;

Tdiendavat viljadpet ei vaja

74, minimaalsed teenuse osutamise mahud kvaliteetse teenuse osutamise tagamiseks;

Eiole

75.  teenuse osutaja valmisoleku véimalik moju ravi tulemustele.
Eiole

8. Kulutohusus

8.1. teenuse hind: hinna pohjendus/selgitused;
Teenuse hinna arvestus on kajastatud Lisa 1 juures.
Tabel8. Mikafungiini hind

hulgimiisigi ostuhind Hind haiglaapteegis
Mikafungiini 100 mg BB eurot R, cvro

Mikafungiinfaien Rl ravivoimaluseks kaspofungiini ning anidulafungiini korval.
Teenuses on eeldatud, et mikafungiinile lilitatakse ligikaudseli 5% patsientidest. Peamiselt
kasutatakse mikafungiini anidulafunigiini patsientidel populatsioonis, ehk patsientidel, kellel
esineb probleeme kbrvaltoimetega, ravimite koostoimetega vms.

Lkioi i




82.  rteenuse osutamisega kaasnevate teenusie Jja soodusravimite, mis on nimetatud p 4.4,
istku kohta kuni vajaduse [dppemiseni esitatud kulude virdlus alternatiivsete teenuste
kuludega isiku kohia kuni vajaduse [Bppemiseni;

Ei ole muutusi vorreldes olemasolevi feenusega

ajutise t5evoimdtuse hivitise Jadude mndns e raviepisoodi kohta tuginedes
thenduspohistele wuringiitele vorreldes alternatiivsere teenustega;

EY ole muutusi vorreldes olemasoleva reenusega.

84.  parsiendi poolt tehtavad kulutused vorreldes alfernatiivsete teenuste korral tehtavate
kufudega

Patsiend poolt tehtavaid kulutusi ei kaasne

9. Omaosalus _ —’

9.1.  hinnang patsientide valmisolekule tasude ise feemse eest osaliselt voi tdielikult

el ole /
I - ‘ : 77 . -
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Ravikuuris sisalduva Ravikuuri osakaal

Ravikuuris sisalduva{te) toimeaine keskmine Ravikuuris sisalduva [Ravikuuri antud
toimeainelte) nimetus{ed) [kogus patsiendi toimeaine koguse  |maksumus paikme({ndidustus

Teenuse kood ja manustamisviistid) kohta Ohik maksumus [EUR) kokku (EUR)  |e ravis}
Invasiivse seeninfektsiooni fkaspofunglin iv. S0|mg 451,43 451,43 03
ravi véi eeldatava vorikonasool v 600}mg 332,79 332,79 0,25
invasitvse seeninfektsiooni Jliposomaalne amfoteritsiin

empiiriline ravi v 200img 675,8 675,8 0,15
kaspofungilni, anidulafungiin iv. 100|mg 502,92 502,92 0,28
liposomaalse mikafungiin i.v. 100]mg 1 [ Q,05




