
         

Warszawa, 10 kwietnia 2026 r. 

Raport z głosowań nr 16 z posiedzenia Komisji Ekonomicznej 

Lp. Rodzaj wniosku Wnioskodawca Metryka Produktu Numer i nazwa załącznika/wskazania Uchwała Komisji 

1.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

IPSEN POLAND sp. z o. 

o. 

Cabometyx, Cabozantinibum, tabl. 

powl., 60 mg, 30 szt., GTIN 

03582186003961 

B.10. LECZENIE PACJENTÓW Z RAKIEM 

NERKI (ICD-10: C64) Skierowano na ponowne negocjacje 

2.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

IPSEN POLAND sp. z o. 

o. 

Cabometyx, Cabozantinibum, tabl. 

powl., 60 mg, 30 szt., GTIN 

03582186003961 

B.119. LECZENIE PACJENTÓW ZE 

ZRÓŻNICOWANYM RAKIEM TARCZYCY 

(ICD-10: C 73) 
Skierowano na ponowne negocjacje 

3.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

IPSEN POLAND sp. z o. 

o. 

Cabometyx, Cabozantinibum, tabl. 

powl., 20 mg, 30 szt., GTIN 

03582186003947 

B.119. LECZENIE PACJENTÓW ZE 

ZRÓŻNICOWANYM RAKIEM TARCZYCY 

(ICD-10: C 73) 
Skierowano na ponowne negocjacje 

4.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

IPSEN POLAND sp. z o. 

o. 

Cabometyx, Cabozantinibum, tabl. 

powl., 40 mg, 30 szt., GTIN 

03582186003954 

B.119. LECZENIE PACJENTÓW ZE 

ZRÓŻNICOWANYM RAKIEM TARCZYCY 

(ICD-10: C 73) 
Skierowano na ponowne negocjacje 

5.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Takeda Pharma Sp. z o.o. 

HyQvia, Immunoglobulinum 

humanum normale, roztwór do 

infuzji, 100 mg/ml, 1 fiol.po 50 ml, 

GTIN 05909991072889 

B.62. LECZENIE PIERWOTNYCH 

NIEDOBORÓW ODPORNOŚCI (PNO) U 

PACJENTÓW DOROSŁYCH (ICD-10: 

D 80 w tym D 80.0, D 80.1, D 80.3, D 80.4, 

D 80.5, D 80.6, D 80.8, D 80.9; D81.9; 

Pozytywna 



D 82 w tym: D 82.0, D 82.1, D 82.3, D 82.8, 

D 82.9; D 83 w tym: D 83.0, D 83.1, 

D 83.8, D 83.9; D 89.9) 

6.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Takeda Pharma Sp. z o.o. 

HyQvia, Immunoglobulinum 

humanum normale, roztwór do 

infuzji, 100 mg/ml, 1 fiol.po 25 ml, 

GTIN 05909991072872 

B.62. LECZENIE PIERWOTNYCH 

NIEDOBORÓW ODPORNOŚCI (PNO) U 

PACJENTÓW DOROSŁYCH (ICD-10: 

D 80 w tym D 80.0, D 80.1, D 80.3, D 80.4, 

D 80.5, D 80.6, D 80.8, D 80.9; D81.9; 

D 82 w tym: D 82.0, D 82.1, D 82.3, D 82.8, 

D 82.9; D 83 w tym: D 83.0, D 83.1, 

D 83.8, D 83.9; D 89.9) 

Pozytywna 

7.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Takeda Pharma Sp. z o.o. 

HyQvia, Immunoglobulinum 

humanum normale, roztwór do 

infuzji, 100 mg/ml, 1 fiol.po 25 ml, 

GTIN 05909991072872 

B.17. LECZENIE PIERWOTNYCH 

NIEDOBORÓW ODPORNOŚCI U DZIECI 

(ICD-10 D 80, W TYM: D 80.0, D 80.1, D 

80.3, D 80.4, D 80.5, D 80.6, D 80.8, D 

80.9; D81 W CAŁOŚCI; D 82, W TYM: D 

82.0, D 82.1, D 82.3, D 82.8, D 82.9; D 83, 

W TYM: D 83.0, D 83.1, D 83.3, D 83.8, D 

83.9; D 89) 

Pozytywna 

8.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Takeda Pharma Sp. z o.o. 

HyQvia, Immunoglobulinum 

humanum normale, roztwór do 

infuzji, 100 mg/ml, 1 fiol.po 50 ml, 

GTIN 05909991072889 

B.17. LECZENIE PIERWOTNYCH 

NIEDOBORÓW ODPORNOŚCI U DZIECI 

(ICD-10 D 80, W TYM: D 80.0, D 80.1, D 

80.3, D 80.4, D 80.5, D 80.6, D 80.8, D 

80.9; D81 W CAŁOŚCI; D 82, W TYM: D 

82.0, D 82.1, D 82.3, D 82.8, D 82.9; D 83, 

W TYM: D 83.0, D 83.1, D 83.3, D 83.8, D 

83.9; D 89) 

Pozytywna 

9.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Takeda Pharma Sp. z o.o. 

HyQvia, Immunoglobulinum 

humanum normale, roztwór do 

infuzji, 100 mg/ml, 1 fiol.po 100 ml, 

GTIN 05909991072896 

B.62. LECZENIE PIERWOTNYCH 

NIEDOBORÓW ODPORNOŚCI (PNO) U 

PACJENTÓW DOROSŁYCH (ICD-10: 

D 80 w tym D 80.0, D 80.1, D 80.3, D 80.4, 

D 80.5, D 80.6, D 80.8, D 80.9; D81.9; 

D 82 w tym: D 82.0, D 82.1, D 82.3, D 82.8, 

D 82.9; D 83 w tym: D 83.0, D 83.1, 

D 83.8, D 83.9; D 89.9) 

Pozytywna 

10.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Takeda Pharma Sp. z o.o. 

HyQvia, Immunoglobulinum 

humanum normale, roztwór do 

infuzji, 100 mg/ml, 1 fiol.po 200 ml, 

GTIN 05909991072902 

B.62. LECZENIE PIERWOTNYCH 

NIEDOBORÓW ODPORNOŚCI (PNO) U 

PACJENTÓW DOROSŁYCH (ICD-10: 

D 80 w tym D 80.0, D 80.1, D 80.3, D 80.4, 

D 80.5, D 80.6, D 80.8, D 80.9; D81.9; 

Pozytywna 



D 82 w tym: D 82.0, D 82.1, D 82.3, D 82.8, 

D 82.9; D 83 w tym: D 83.0, D 83.1, 

D 83.8, D 83.9; D 89.9) 

11.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Takeda Pharma Sp. z o.o. 

HyQvia, Immunoglobulinum 

humanum normale, roztwór do 

infuzji, 100 mg/ml, 1 fiol.po 300 ml, 

GTIN 05909991072926 

B.62. LECZENIE PIERWOTNYCH 

NIEDOBORÓW ODPORNOŚCI (PNO) U 

PACJENTÓW DOROSŁYCH (ICD-10: 

D 80 w tym D 80.0, D 80.1, D 80.3, D 80.4, 

D 80.5, D 80.6, D 80.8, D 80.9; D81.9; 

D 82 w tym: D 82.0, D 82.1, D 82.3, D 82.8, 

D 82.9; D 83 w tym: D 83.0, D 83.1, 

D 83.8, D 83.9; D 89.9) 

Pozytywna 

12.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Takeda Pharma Sp. z o.o. 

HyQvia, Immunoglobulinum 

humanum normale, roztwór do 

infuzji, 100 mg/ml, 1 fiol.po 300 ml, 

GTIN 05909991072926 

B.17. LECZENIE PIERWOTNYCH 

NIEDOBORÓW ODPORNOŚCI U DZIECI 

(ICD-10 D 80, W TYM: D 80.0, D 80.1, D 

80.3, D 80.4, D 80.5, D 80.6, D 80.8, D 

80.9; D81 W CAŁOŚCI; D 82, W TYM: D 

82.0, D 82.1, D 82.3, D 82.8, D 82.9; D 83, 

W TYM: D 83.0, D 83.1, D 83.3, D 83.8, D 

83.9; D 89) 

Pozytywna 

13.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Takeda Pharma Sp. z o.o. 

HyQvia, Immunoglobulinum 

humanum normale, roztwór do 

infuzji, 100 mg/ml, 1 fiol.po 200 ml, 

GTIN 05909991072902 

B.17. LECZENIE PIERWOTNYCH 

NIEDOBORÓW ODPORNOŚCI U DZIECI 

(ICD-10 D 80, W TYM: D 80.0, D 80.1, D 

80.3, D 80.4, D 80.5, D 80.6, D 80.8, D 

80.9; D81 W CAŁOŚCI; D 82, W TYM: D 

82.0, D 82.1, D 82.3, D 82.8, D 82.9; D 83, 

W TYM: D 83.0, D 83.1, D 83.3, D 83.8, D 

83.9; D 89) 

Pozytywna 

14.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Takeda Pharma Sp. z o.o. 

HyQvia, Immunoglobulinum 

humanum normale, roztwór do 

infuzji, 100 mg/ml, 1 fiol.po 100 ml, 

GTIN 05909991072896 

B.17. LECZENIE PIERWOTNYCH 

NIEDOBORÓW ODPORNOŚCI U DZIECI 

(ICD-10 D 80, W TYM: D 80.0, D 80.1, D 

80.3, D 80.4, D 80.5, D 80.6, D 80.8, D 

80.9; D81 W CAŁOŚCI; D 82, W TYM: D 

82.0, D 82.1, D 82.3, D 82.8, D 82.9; D 83, 

W TYM: D 83.0, D 83.1, D 83.3, D 83.8, D 

83.9; D 89) 

Pozytywna 

15.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Bausch Health Poland 

Sp. z o.o. 

Tamsunorm Combi, Solifenacini 

succinas + Tamsulosini 

hydrochloridum, tabl. o 

zmodyfikowanym uwalnianiu, 6 mg + 

Leczenie umiarkowanych i ciężkich 

objawów w fazie napełnienia pęcherza i w 

fazie opróżniania pęcherza, związanych z 

łagodnym rozrostem gruczołu krokowego 

Pozytywna 



0,4 mg, 30 szt., GTIN 

05397258000926 

u mężczyzn, którzy niewystarczająco 

odpowiadają na leczenie w monoterapii 

16.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Accord Healthcare 

Polska Sp. z o.o. 

Lenalidomide Accord, 

Lenalidomidum, kaps. twarde, 25 mg, 

21 szt., GTIN 05055565770887 

 

C.84.a. LENALIDOMIDUM Skierowano na ponowne negocjacje 

17.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Accord Healthcare 

Polska Sp. z o.o. 

Lenalidomide Accord, 

Lenalidomidum, kaps. twarde, 15 mg, 

21 szt., GTIN 05055565770870 

 

C.84.a. LENALIDOMIDUM Skierowano na ponowne negocjacje 

18.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Accord Healthcare 

Polska Sp. z o.o. 

Lenalidomide Accord, 

Lenalidomidum, kaps. twarde, 10 mg, 

21 szt., GTIN 05055565770863 

 

C.84.a. LENALIDOMIDUM Skierowano na ponowne negocjacje 

19.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Accord Healthcare 

Polska Sp. z o.o. 

Lenalidomide Accord, 

Lenalidomidum, kaps. twarde, 5 mg, 

21 szt., GTIN 05055565770856 

 

C.84.a. LENALIDOMIDUM Skierowano na ponowne negocjacje 

20.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Viatris Healthcare sp. z 

o.o. 

Lenalidomide Mylan, Lenalidomidum, 

kaps. twarde, 5 mg, 21 szt., GTIN 

05901797710903 

C.84.a. LENALIDOMIDUM Pozytywna 

21.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Viatris Healthcare sp. z 

o.o. 

Lenalidomide Mylan, Lenalidomidum, 

kaps. twarde, 10 mg, 21 szt., GTIN 

05901797710910 

C.84.a. LENALIDOMIDUM Pozytywna 

22.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Viatris Healthcare sp. z 

o.o. 

Lenalidomide Mylan, Lenalidomidum, 

kaps. twarde, 15 mg, 21 szt., GTIN 

05901797710996 

C.84.a. LENALIDOMIDUM Pozytywna 

23.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Viatris Healthcare sp. z 

o.o. 

Lenalidomide Mylan, Lenalidomidum, 

kaps. twarde, 25 mg, 21 szt., GTIN 
C.84.a. LENALIDOMIDUM Pozytywna 

24.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Swedish Orphan 

Biovitrum AB (publ) 

Kineret, Anakinrum, roztwór do 

wstrzykiwań, 100 mg/0,67 ml, 7 amp.-

strz. po 0,67 ml z podziałką, GTIN 

07350031443271 

B.33. LECZENIE CHORYCH Z AKTYWNĄ 

POSTACIĄ REUMATOIDALNEGO 

ZAPALENIA STAWÓW I 

MŁODZIEŃCZEGO IDIOPATYCZNEGO 

ZAPALENIA STAWÓW (ICD-10: M05, 

M06, M08) 

Pozytywna 

25.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

koncentrat do sporządzania roztworu 

do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 ml, GTIN 

05901549325126 

B.58. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

PRZEŁYKU, POŁĄCZENIA 

ŻOŁĄDKOWO-PRZEŁYKOWEGO I 

ŻOŁĄDKA (ICD-10: C15-C16) 

Skierowano na ponowne negocjacje 



26.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

koncentrat do sporządzania roztworu 

do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 ml, GTIN 

05901549325126 

B.58. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

PRZEŁYKU, POŁĄCZENIA 

ŻOŁĄDKOWO-PRZEŁYKOWEGO I 

ŻOŁĄDKA (ICD-10: C15-C16) 

Skierowano na ponowne negocjacje 

27.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

koncentrat do sporządzania roztworu 

do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 ml, GTIN 

05901549325126 

B.10. LECZENIE PACJENTÓW Z RAKIEM 

NERKI (ICD-10: C64) Skierowano na ponowne negocjacje 

28.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

koncentrat do sporządzania roztworu 

do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 ml, GTIN 

05901549325126 

B.5. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

WĄTROBOWOKOMÓRKOWEGO (ICD-

10: C22.0) LUB RAKA DRÓG 

ŻÓŁCIOWYCH (ICD-10: C22.1, C23, 

C24.0, C24.1, C24.8, C24.9) 

Skierowano na ponowne negocjacje 

29.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

Koncentrat do sporządzania 

roztworu do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 

ml, GTIN 05901549325126 

B.6. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

PŁUCA (ICD-10: C34) ORAZ 

MIĘDZYBŁONIAKA OPŁUCNEJ (ICD-10: 

C45) 

Skierowano na ponowne negocjacje 

30.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

Koncentrat do sporządzania 

roztworu do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 

ml, GTIN 05901549325126 

B.59. LECZENIE CHORYCH NA 

CZERNIAKA SKÓRY LUB BŁON 

ŚLUZOWYCH (ICD-10: C43) 
Skierowano na ponowne negocjacje 

31.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

Koncentrat do sporządzania 

roztworu do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 

ml, GTIN 05901549325126 

B.52. LECZENIE CHORYCH Z 

PŁASKONABŁONKOWYM RAKIEM 

NARZĄDÓW GŁOWY I SZYI (ICD-10 

C01, C02, C03, C04, C05, C06, C09, C10, 

C12, C13, C14, C32) 

Skierowano na ponowne negocjacje 

32.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

Koncentrat do sporządzania 

roztworu do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 

ml, GTIN 05901549325126 

B.4. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

JELITA GRUBEGO (ICD-10: C18 – C20) Skierowano na ponowne negocjacje 

33.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

Koncentrat do sporządzania 

roztworu do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 

ml, GTIN 05901549325126 

B.9.FM. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

PIERSI (ICD-10: C50) Skierowano na ponowne negocjacje 

34.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

Koncentrat do sporządzania 

roztworu do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 

ml, GTIN 05901549325126 

B.58. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

PRZEŁYKU, POŁĄCZENIA 

ŻOŁĄDKOWO-PRZEŁYKOWEGO I 

ŻOŁĄDKA (ICD-10: C15-C16) 

Skierowano na ponowne negocjacje 



35.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

Koncentrat do sporządzania 

roztworu do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 

ml, GTIN 05901549325126 

B.10. LECZENIE PACJENTÓW Z RAKIEM 

NERKI (ICD-10: C64) Skierowano na ponowne negocjacje 

36.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

Koncentrat do sporządzania 

roztworu do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 

ml, GTIN 05901549325126 

B.148. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

ENDOMETRIUM (ICD-10: C54) Skierowano na ponowne negocjacje 

37.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

Koncentrat do sporządzania 

roztworu do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 

ml, GTIN 05901549325126 

B.141.FM. LECZENIE PACJENTÓW Z 

RAKIEM UROTELIALNYM (ICD-10: C61, 

C65, C66, C67, C68) 
Skierowano na ponowne negocjacje 

38.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

MSD Polska 

Dystrybucja Sp. z o.o. 

Keytruda, Pembrolizumabum, 

Koncentrat do sporządzania 

roztworu do infuzji, 25 mg/ml, 1 fiol. 4 

ml, GTIN 05901549325126 

B.159. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

SZYJKI MACICY (ICD-10: C53) Skierowano na ponowne negocjacje 

39.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Biogen Poland Sp. z o.o. 

Flixabi, Infliximabum, proszek do 

sporządzania koncentratu roztworu 

do infuzji, 100 mg, 1 fiol., GTIN 

05713219492751 

B.36. LECZENIE CHORYCH Z AKTYWNĄ 

POSTACIĄ ZESZTYWNIAJĄCEGO 

ZAPALENIA STAWÓW KRĘGOSŁUPA 

(ZZSK) (ICD-10: M45) 

Pozytywna 

40.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Biogen Poland Sp. z o.o. 

Flixabi, Infliximabum, proszek do 

sporządzania koncentratu roztworu 

do infuzji, 100 mg, 1 fiol., GTIN 

05713219492751 

B.35. LECZENIE CHORYCH Z 

ŁUSZCZYCOWYM ZAPALENIEM 

STAWÓW (ŁZS) (ICD-10: L40.5, M07.1, 

M07.2, M07.3) 

Pozytywna 

41.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Biogen Poland Sp. z o.o. 

Flixabi, Infliximabum, proszek do 

sporządzania koncentratu roztworu 

do infuzji, 100 mg, 1 fiol., GTIN 

05713219492751 

B.33. LECZENIE CHORYCH Z AKTYWNĄ 

POSTACIĄ REUMATOIDALNEGO 

ZAPALENIA STAWÓW I 

MŁODZIEŃCZEGO IDIOPATYCZNEGO 

ZAPALENIA STAWÓW (ICD-10: M05, 

M06, M08) 

Pozytywna 

42.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Biogen Poland Sp. z o.o. 

Flixabi, Infliximabum, proszek do 

sporządzania koncentratu roztworu 

do infuzji, 100 mg, 1 fiol., GTIN 

05713219492751 

B.32. LECZENIE PACJENTÓW Z 

CHOROBĄ LEŚNIOWSKIEGO – 

CROHNA (ICD-10: K50) 
Pozytywna 

43.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Biogen Poland Sp. z o.o. 

Flixabi, Infliximabum, proszek do 

sporządzania koncentratu roztworu 

do infuzji, 100 mg, 1 fiol., GTIN 

05713219492751 

B.55. LECZENIE PACJENTÓW Z 

WRZODZIEJĄCYM ZAPALENIEM JELITA 

GRUBEGO (WZJG) (ICD-10: K51) 
Pozytywna 



44.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Astellas Pharma Sp. z 

o.o. 

Vyloy, Zolbetuximab, proszek do 

sporządzania koncentratu roztworu 

do infuzji, 100 mg, 1 fiol., GTIN 

05909991558932 

B.58. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

PRZEŁYKU, POŁĄCZENIA 

ŻOŁĄDKOWO-PRZEŁYKOWEGO I 

ŻOŁĄDKA (ICD-10: C15-C16) 

Odroczono podjęcie uchwały 

45.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

Astellas Pharma Sp. z 

o.o. 

Vyloy, Zolbetuximab, proszek do 

sporządzania koncentratu roztworu 

do infuzji, 300 mg, 1 fiol., GTIN 

05909991566111 

B.58. LECZENIE CHORYCH NA RAKA 

PRZEŁYKU, POŁĄCZENIA 

ŻOŁĄDKOWO-PRZEŁYKOWEGO I 

ŻOŁĄDKA (ICD-10: C15-C16) 

Odroczono podjęcie uchwały 

46.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

BELUPO, s.r.o. 

Belosalic, Betamethasonum + Acidum 

salicylicum, płyn na skórę, (0,5 + 20) 

mg/g, 1 butelka 100 ml, GTIN 

05909991187682 

Leczenie łuszczycy owłosionej skóry 

głowy u dorosłych Pozytywna 

47.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

EGIS Pharmaceuticals 

PLC 

Klertis, Sunitinibum, kaps. twarde, 50 

mg, 28 szt., GTIN 05995327181615 
C.88.c. SUNITINIB Pozytywna 

48.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

EGIS Pharmaceuticals 

PLC 

Klertis, Sunitinibum, kaps. twarde, 25 

mg, 28 szt., GTIN 05995327181608 
C.88.c. SUNITINIB Pozytywna 

49.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

EGIS Pharmaceuticals 

PLC 

Klertis, Sunitinibum, kaps. twarde, 

12,5 mg, 28 szt., GTIN 

05995327181592 

C.88.c. SUNITINIB Pozytywna 

50.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

STADA Arzneimittel AG 

Everolimus Stada, Everolimusum, 

tabl., 5 mg, 30 szt., GTIN 

05909991372514 

C.91.a. EVEROLIMUS Pozytywna 

51.  

Objęcie refundacją i 

ustalenie ceny zbytu netto 

(art. 24 ust.1 pkt. 1) 

STADA Arzneimittel AG 

Everolimus Stada, Everolimusum, 

tabl., 10 mg, 30 szt., GTIN 

05909991372538 

C.91.a. EVEROLIMUS Pozytywna 

 


