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Vážená paní Vysekalová, 
 
dovoluji se na vás za ČSNM obrátit s následujícími podněty zaměřenými na kultivaci
situace s PSMA PET radiofarmaky v OOP.
 

1. Doporučujeme vyřadit ze sekce omezení „P“ přípravek 68Ga-PSMA-11 (. V seznamu
IPLP již není příslušný kód, jednalo se o úhradu vázanou na dřívější SLP, nyní se
používá a vykazuje IPLP 2016, tedy 68Ga-gozetotid. Jedná se principiálně o stejný
přípravek. Položka v seznamu omezení je nadbytečná, patrně nebyla odmazána
s odstraněním příslušného kódu.

 
2. Přikládám odborné stanovisko ČSNM, na základě kterého bychom doporučovali

sjednotit také omezení pro 68Ga-gozetotid a 18F-PSMA. Pro indikaci cílené terapie
(rozumí se aktuálně 177Lu-PSMA) je z odborného hlediska možné použít jakýkoliv kit,
ze kterého je připraven 68Ga-gozetotid i 18F-PSMA. I ostatní indikace 68Ga-gozetotidu
a 18F-PSMA se kryjí, považovali bychom za vhodné, aby si i omezení P vzájemně
odpovídala. Příslušný odstavec terapeutického radiofarmaka také mluví obecně o
vyšetření  „PSMA-ligandem“.

 
Navrhujeme tedy úpravu omezení 18F-PSMA podle přípravku 68Ga-gozetotid, tak aby
výsledný text zněl:
 
Individuálně připravované radiofarmakum určené pro diagnostiku pouze na
specializovaných pracovištích nukleární medicíny pomocí PET, PET/CT, resp. PET/MR
skenerů je hrazeno v následujících klinických stavech:
• Primární staging u pacientů s vysoce rizikovým karcinomem prostaty před primární
kurativní terapií. ¨
• Podezření na recidivu karcinomu prostaty u pacientů se zvyšující se hladinou
prostatického specifického antigenu (PSA, prostate-specific antigen) v séru po primární
kurativní terapii.
• Identifikace pacientů s PSMA pozitivním progresivním metastazujícím kastračně
rezistentním karcinomem prostaty (mCRPC, metastatic castration-resistant prostate
cancer), pro které je indikována cílená terapie PSMA.
 
 
Děkuji a jsme dále k dispozici.
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S pozdravem
 
D. Zogala
 


