Uchwala 4/2007 Rady Konsultacyjaej AOTM
w sprawie finansowsania ze Srodkéw publicznych
leczenia schizofrenii lekiem sertindol (Serdolect).

Data rozpatrywania: 6 wrzesnia 2007

Rekomendacja:

Po rozpatrzeniu poréwnawczej analizy efektywnosci klinicznej stosowania
sertindolu w poréwnaniu z placebo, haloperidolem oraz risperidonem w leczeniu
schizofrenii, analizy kosztéw efektywnoéci sertindolu, analizy wplywu na system
ochrony zdrowia przedstawionych przez wnioskodawce oraz raportu opracowanego
przez Agencje Oceny Technologii Medycznych Rada Konsultacyjna rekomenduje
finansowanie ze srodkéw publicznych leczenia schizofrenii sertindolem
(Serdolectem) na poziomie finansowania klasycznych neuroleptykow takich jak np.
haloperidol.

Uzasadnienie;

Z przeanalizowanych opracowafi oraz przegladu systematycznego Cochrane wynika zblizona skutecznosé
haloperidolu i sertindolu w leczeniu schizofrenii. Pod wzgledem dzialafi ubocznych, jedne czesciej
wystepuja przy stosowaniu haloperidoly, inne czedciej gdy leczenie prowadzi sig sertindelem. Rada
uznala, iz istnicjg podstawy dla rekomendowania Ministrowi Zdrowia finansowania leczenia schizofrenii
sertindolem. Dostgpne dane nie przesadzaja o jednomacznej wyzszodei sertindolu nad haloperidolem §
dlatego zdaniem Rady oba leki powinny byé objete wspdlnym limitem refundacyjnym.
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