
lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
Zawartość 

opakowania

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 30-12-

2011

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 23-12-

2011

Cena detalicznaz 

dnia 30-12-2011

Cena detalicznaz 

dnia 23-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 30-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 23-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

30-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

23-12-2011

Zakres wskazań 

objętych 

refundacją

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 30-

12-2011

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 23-

12-2011

1

Acidum 

mycophenolicum

Myfortic, tabl. , 360 mg 120 tabl.

999,00 999,00 1 102,38 1 096,56 889,10 642,12 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

216,48 457,64

2

Acidum 

mycophenolicum

Myfortic, tabl. , 180 mg 120 tabl.

496,80 496,80 554,55 551,64 444,55 321,06 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

113,20 233,78

3
Alfuzosinum ALFUZOSTAD, tabl. dojelitowe o przedłużonym uwalnianiu, 10 

mg

30 tabl.
23,76 23,76 32,27 31,15 32,27 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
4,27 7,12

4
Alfuzosinum AlfuLEK 10, tabl. powl. o przedłużonym uwalnianiu, 10 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
35,64 35,64 44,98 44,94 36,65 36,31 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
12,60 12,90

5
Alfuzosinum Alugen 10mg, tabl. o przedłużonym uwalnianiu, 10 mg 30 tabl.

23,76 23,76 32,27 32,22 32,27 32,22 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
4,27 4,27

6
Alfuzosinum Dalfaz, tabl. powl., 2,5 mg 30 tabl. (2 blist.po 

15 szt.)
15,12 15,12 18,85 18,83 9,16 9,08 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
12,89 12,95

7
Alfuzosinum Dalfaz SR 5, tabl. powl. o przedłużonym uwalnianiu, 5 mg 20 tabl. (2 blist.po 

10 szt.)
11,88 11,88 16,11 16,08 12,22 12,10 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
7,09 7,18

8
Alfuzosinum Dalfaz Uno, tabl. powl. o przedłużonym uwalnianiu, 10 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
35,64 35,64 44,98 44,94 36,65 36,31 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
12,60 12,90

9
Alfuzosinum Kofuzin, tabl. o przedłużonym uwalnianiu, 10 mg 30 tabl. (blister)

24,30 24,30 32,85 32,81 32,85 32,81 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
4,27 4,27

10

Anastrozolum Anastralan, tabl. powl., 1 mg 28 tabl.

118,80 118,80 141,71 142,15 135,90 142,15 bezpłatny bezpłatny

Nowotwory 

złośliwe; Rak 

piersi w II rzucie 

hormonoterapii

5,81 0,00

LEGENDA:

- pola szare podają wartości z obwieszczenia ogłoszonego w dniu 23.12.2011 r.

- kolor zielony w cenach, limitach i wysokości dopłaty świadczeniobiorcy - oznacza generalnie zmianę na korzyść pacjenta.

- kolor czerwony w cenach, limitach i wysokości dopłaty świadczeniobiorcy - oznacza generalnie zmianę na niekorzyść pacjenta.

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

Analiza została dokonana w zakresie porównania zmian cen, limitów i wysokości opłaty pacjenta oraz w zakresie pozycji usuniętych z obwieszczenia z dnia 23.12.2011 i nowych pozycji dodanych do ogłoszonego 

obwieszczenia w Dzienniku Urzędowym Ministra Zdrowia Nr 11 z 29.12.2011 r., które będzie obowiązywać od 01.01.2012 r.

Dokumenty na podstawie których dokonano porównania danych o lekach refundowanych:

Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r. w sprawie wykazu refundowanych leków, środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych.

A1. Leki refundowane dostępne w aptece na receptę w całym zakresie zarejestrowanych wskazań i przeznaczeń lub we wskazaniu określonym stanem klinicznym.

A2. Środki spożywcze specjalnego przeznaczenia żywieniowego dostępne w aptece na receptę w całym zakresie zarejestrowanych wskazań i przeznaczeń lub we wskazaniu określonym stanem klinicznym.

A3. Wyroby medyczne dostępne w aptece na receptę w całym zakresie zarejestrowanych wskazań i przeznaczeń lub we wskazaniu określonym stanem klinicznym.

A1. Leki refundowane dostępne w aptece na receptę w całym zakresie zarejestrowanych wskazań i przeznaczeń lub we wskazaniu określonym stanem klinicznym

ZMIANY CEN, LIMITÓW I WYSOKOŚCI DOPŁATY ŚWIADCZENIOBIORCY NA WYKAZACH A1

Analiza wykonana przez KAMSOFT S.A. (www.kamsoft.pl) operatora Ogólnopolskiego Systemu Ochrony Zdrowia – OSOZ (www.osoz.pl) twórcy Bazy – BLOZ (www.bloz.pl) 1



lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
Zawartość 

opakowania

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 30-12-

2011

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 23-12-

2011

Cena detalicznaz 

dnia 30-12-2011

Cena detalicznaz 

dnia 23-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 30-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 23-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

30-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

23-12-2011

Zakres wskazań 

objętych 

refundacją

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 30-

12-2011

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 23-

12-2011

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

11

Anastrozolum Arimidex, tabl. powl., 1 mg 28 tabl. (blistry)

118,80 130,25 141,71 153,96 135,90 135,90 bezpłatny bezpłatny

Nowotwory zł.Rak 

piersi w 

II...Wczesny rak 

piersi w I rzucie

5,81 18,06

12
Budesonidum Pulmicort, zawiesina do nebulizacji, 0,125 mg/ml 20 poj.a 2ml

72,34 72,34 89,64 83,71 89,64 28,77 ryczałt ryczałt
Astma, 

przewlekła…
3,20 58,14

13

Budesonidum Pulmicort, zawiesina do nebulizacji, 0,125 mg/ml 20 poj.a 2ml

72,34 72,34 89,64 83,71 89,64 28,77 ryczałt ryczałt

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

3,20 58,14

14
Budesonidum Pulmicort, zawiesina do nebulizacji, 0,25 mg/ml 20 poj.a 2ml

72,90 72,90 90,31 87,58 90,31 57,53 ryczałt ryczałt
Astma, 

przewlekła…
3,20 33,25

15

Budesonidum Pulmicort, zawiesina do nebulizacji, 0,25 mg/ml 20 poj.a 2ml

72,90 72,90 90,31 87,58 90,31 57,53 ryczałt ryczałt

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

3,20 33,25

16

Budesonidum Pulmicort, zawiesina do nebulizacji, 0,5 mg/ml 20 poj.a 2ml

94,85 94,85 113,85 115,06 90,94 115,06 30% ryczałt

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

50,19 3,20

17
Budesonidum Pulmicort, zawiesina do nebulizacji, 0,5 mg/ml 20 poj.a 2ml

94,85 94,85 113,85 115,06 90,94 115,06 ryczałt ryczałt
Astma, 

przewlekła…
26,11 3,20

18
Buprenorphinum Transtec 35 g/h, system transdermalny, 20 mg 5 szt.

106,44 106,44 123,69 124,01 61,00 61,89 bezpłatny bezpłatny
Nowotwory 

złośliwe
62,69 62,12

19

Buprenorphinum Transtec 35 g/h, system transdermalny, 20 mg 5 szt.

106,44 106,44 123,69 124,01 61,00 61,89 ryczałt ryczałt

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

65,89 65,32

20
Buprenorphinum Transtec 52,5 g/h, system transdermalny, 30 mg 5 szt.

151,04 151,04 174,05 174,32 91,50 92,84 bezpłatny bezpłatny
Nowotwory 

złośliwe
82,55 81,48

21

Buprenorphinum Transtec 52,5 g/h, system transdermalny, 30 mg 5 szt.

151,04 151,04 174,05 174,32 91,50 92,84 ryczałt ryczałt

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

85,75 84,68

22
Buprenorphinum Transtec 70 g/h, system transdermalny, 40 mg 5 szt.

197,52 197,52 225,14 225,46 122,00 123,78 bezpłatny bezpłatny
Nowotwory 

złośliwe
103,14 101,68

23

Buprenorphinum Transtec 70 g/h, system transdermalny, 40 mg 5 szt.

197,52 197,52 225,14 225,46 122,00 123,78 ryczałt ryczałt

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

106,34 104,88

24

Candesartanum Atacand, tabl. , 8 mg 14 tabl. (blist.)

21,17 21,17 25,06 25,14 7,94 8,27 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

19,50 19,35

25

Candesartanum Atacand, tabl. , 8 mg 28 tabl. (blist.)

40,48 40,48 47,35 47,47 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

36,24 35,89
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lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
Zawartość 

opakowania

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 30-12-

2011

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 23-12-

2011

Cena detalicznaz 

dnia 30-12-2011
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dnia 23-12-2011
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dnia 30-12-2011

Wysokość limitu 
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Wysokość dopłaty 
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biorcy z dnia 30-
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Wysokość dopłaty 
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12-2011

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

26

Candesartanum Atacand, tabl. , 16 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
40,24 40,24 49,37 49,55 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

27,15 26,40

27

Candesartanum Karbis, tabl. , 8 mg 28 tabl.

21,60 21,60 27,15 27,27 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

16,04 15,69

28

Candesartanum Karbis, tabl. , 16 mg 28 tabl.

29,16 29,16 37,51 37,69 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

15,29 14,54

29

Doxazosinum Apo-Doxan 1, tabl. , 1 mg 30 tabl.

15,66 15,66 18,89 18,88 6,87 6,81 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

14,08 14,11

30
Doxazosinum Apo-Doxan 1, tabl. , 1 mg 30 tabl.

15,66 15,66 18,89 18,88 6,87 6,81 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
15,22 15,27

31

Doxazosinum Apo-Doxan 2, tabl. , 2 mg 30 tabl.

18,68 18,68 23,66 23,64 13,75 13,62 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

14,04 14,11

32
Doxazosinum Apo-Doxan 2, tabl. , 2 mg 30 tabl.

18,68 18,68 23,66 23,64 13,75 13,62 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
13,11 13,22

33

Doxazosinum Apo-Doxan 4, tabl. , 4 mg 30 tabl.

23,35 23,35 30,74 30,71 27,49 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

11,50 11,65

34
Doxazosinum Apo-Doxan 4, tabl. , 4 mg 30 tabl.

23,35 23,35 30,74 30,71 27,49 27,23 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
6,45 6,68

35

Doxazosinum Cardura XL, tabl. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 4 mg 30 tabl.

20,31 20,31 27,50 27,47 27,49 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

8,26 8,41

36
Doxazosinum Cardura XL, tabl. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 4 mg 30 tabl.

20,31 20,31 27,50 27,47 27,49 27,23 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
3,21 3,44

37

Doxazosinum Cardura XL, tabl. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 8 mg 30 tabl.

57,24 57,24 70,09 70,05 54,98 54,46 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

31,60 31,93

38
Doxazosinum Cardura XL, tabl. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 8 mg 30 tabl.

57,24 57,24 70,09 70,05 54,98 54,46 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
21,51 21,99

39

Doxazosinum DOXAR, tabl. , 1 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
20,37 20,37 23,92 23,91 6,87 6,81 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

19,11 19,14

40
Doxazosinum DOXAR, tabl. , 1 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
20,37 20,37 23,92 23,91 6,87 6,81 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
20,25 20,30
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Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

41

Doxazosinum DOXAR, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
23,98 23,98 29,32 29,30 13,75 13,62 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

19,70 19,77

42
Doxazosinum DOXAR, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
23,98 23,98 29,32 29,30 13,75 13,62 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
18,77 18,88

43

Doxazosinum DOXAR, tabl. , 4 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
26,24 26,24 33,84 33,81 27,49 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

14,60 14,75

44
Doxazosinum DOXAR, tabl. , 4 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
26,24 26,24 33,84 33,81 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
9,55 9,78

45

Doxazosinum Doxagen, tabl. o przedłużonym uwalnianiu, 4 mg 30 tabl.

20,25 20,25 27,42 27,39 27,42 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

8,23 8,33

46
Doxazosinum Doxagen, tabl. o przedłużonym uwalnianiu, 4 mg 30 tabl.

20,25 20,25 27,42 27,39 27,42 27,23 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
3,20 3,36

47

Doxazosinum Doxanorm, tabl. , 1 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
23,98 23,98 27,78 27,76 6,87 6,81 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

22,97 22,99

48
Doxazosinum Doxanorm, tabl. , 1 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
23,98 23,98 27,78 27,76 6,87 6,81 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
24,11 24,15

49

Doxazosinum Doxanorm, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
28,08 28,08 33,72 33,70 13,75 13,62 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

24,10 24,17

50
Doxazosinum Doxanorm, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
28,08 28,08 33,72 33,70 13,75 13,62 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
23,17 23,28

51

Doxazosinum Doxanorm, tabl. , 4 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
32,40 32,40 40,43 40,39 27,49 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

21,19 21,33

52
Doxazosinum Doxanorm, tabl. , 4 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
32,40 32,40 40,43 40,39 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
16,14 16,36

53

Doxazosinum Doxonex, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
13,93 13,93 18,58 18,56 13,75 13,62 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

8,96 9,03

54
Doxazosinum Doxonex, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
13,93 13,93 18,58 18,56 13,75 13,62 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
8,03 8,14

55

Doxazosinum Doxonex, tabl. , 4 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
27,86 27,86 35,58 35,54 27,49 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

16,34 16,48

56
Doxazosinum Doxonex, tabl. , 4 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
27,86 27,86 35,58 35,54 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
11,29 11,51
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 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

57

Doxazosinum Kamiren, tabl. , 2 mg 30 tabl.

27,00 27,00 32,56 32,54 13,75 13,62 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

22,94 23,01

58
Doxazosinum Kamiren, tabl. , 2 mg 30 tabl.

27,00 27,00 32,56 32,54 13,75 13,62 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
22,01 22,12

59

Doxazosinum Kamiren, tabl. , 4 mg 30 tabl.

27,32 27,32 35,00 34,96 27,49 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

15,76 15,90

60
Doxazosinum Kamiren, tabl. , 4 mg 30 tabl.

27,32 27,32 35,00 34,96 27,49 27,23 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
10,71 10,93

61

Doxazosinum Kamiren XL, tabl. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 4 mg 30 tabl. (3 

blist.al.po 10 szt.)
27,70 27,70 35,41 35,37 27,49 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

16,17 16,31

62
Doxazosinum Kamiren XL, tabl. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 4 mg 30 tabl. (3 

blist.al.po 10 szt.)
27,70 27,70 35,41 35,37 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
11,12 11,34

63

Doxazosinum Prostatic 1, tabl. , 1 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
9,72 9,72 12,53 12,51 6,87 6,81 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

7,72 7,74

64
Doxazosinum Prostatic 1, tabl. , 1 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
9,72 9,72 12,53 12,51 6,87 6,81 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
8,86 8,90

65

Doxazosinum Prostatic 2, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
15,66 15,66 20,43 20,41 13,75 13,62 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

10,81 10,88

66
Doxazosinum Prostatic 2, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
15,66 15,66 20,43 20,41 13,75 13,62 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
9,88 9,99

67

Doxazosinum Prostatic 4, tabl. , 4 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
27,43 27,43 35,11 35,08 27,49 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

15,87 16,02

68
Doxazosinum Prostatic 4, tabl. , 4 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
27,43 27,43 35,11 35,08 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
10,82 11,05

69

Doxazosinum ZOXON 1, tabl. , 1 mg 30 tabl. (2 blist.po 

15 szt.)
20,52 20,52 24,09 24,07 6,87 6,81 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

19,28 19,30

70
Doxazosinum ZOXON 1, tabl. , 1 mg 30 tabl. (2 blist.po 

15 szt.)
20,52 20,52 24,09 24,07 6,87 6,81 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
20,42 20,46

71

Doxazosinum ZOXON 2, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
19,98 19,98 25,06 25,04 13,75 13,62 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

15,44 15,51

72
Doxazosinum ZOXON 2, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
19,98 19,98 25,06 25,04 13,75 13,62 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
14,51 14,62
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Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

73

Doxazosinum ZOXON 4, tabl. , 4 mg 90 tabl. (9 blist.po 

10 szt.)
62,64 62,64 78,04 77,98 78,04 77,98 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

23,41 23,39

74
Doxazosinum ZOXON 4, tabl. , 4 mg 90 tabl. (9 blist.po 

10 szt.)
62,64 62,64 78,04 77,98 78,04 77,98 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
9,60 9,60

75

Doxazosinum ZOXON 4, tabl. , 4 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
24,30 24,30 31,77 31,73 27,49 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

12,53 12,67

76
Doxazosinum ZOXON 4, tabl. , 4 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
24,30 24,30 31,77 31,73 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
7,48 7,70

77

Eprosartanum Teveten, tabl. powl., 600 mg 14 tabl.

36,93 36,93 41,91 42,00 7,94 8,27 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

36,35 36,21

78

Fentanylum Dolforin , system transdermalny, 25 g/h 5 szt.

48,17 48,17 60,58 60,05 52,29 44,21 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

11,49 19,04

79

Fentanylum Dolforin , system transdermalny, 50 g/h 5 szt.

84,24 84,24 102,80 102,65 95,86 88,41 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

10,14 17,44

80

Fentanylum Dolforin , system transdermalny, 75 g/h 5 szt.

102,03 102,03 123,34 123,68 123,34 123,68 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

3,20 3,20

81

Fentanylum Dolforin , system transdermalny, 100 g/h 5 szt.

126,37 126,37 151,28 151,72 151,28 151,72 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

3,20 3,20

82

Fentanylum Durogesic, system transdermalny, 12,5 g/h 5 szt.

21,60 21,60 29,24 28,62 27,89 22,10 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

4,55 9,72

83

Fentanylum Durogesic, system transdermalny, 25 g/h 5 szt.

41,04 41,04 52,95 52,42 52,29 44,21 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

3,86 11,41

84

Fentanylum Durogesic, system transdermalny, 50 g/h 5 sztuk

77,76 77,76 95,86 95,71 95,86 88,41 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

3,20 10,50

85

Fentanylum Durogesic, system transdermalny, 75 g/h 5 szt.

116,64 116,64 138,98 139,32 130,72 132,62 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

11,46 9,90

86

Fentanylum Durogesic, system transdermalny, 100 g/h 5 sztuk

155,52 155,52 182,47 182,91 174,29 176,83 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

11,38 9,28
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87

Fentanylum Effentora, tabl. podpoliczkowe, 100 mcg 4 tabl. 

(blist.PVC/Alu/PA/P

VC)

102,60 102,60 123,77 114,94 123,77 20,63 ryczałt ryczałt
Ból przebijający u 

dorosły……
3,20 97,51

88

Fentanylum Effentora, tabl. podpoliczkowe, 200 mcg 4 tabl. 

(blist.PVC/Alu/PA/P

VC)

102,60 102,60 123,77 117,77 123,77 41,26 ryczałt ryczałt
Ból przebijający u 

dorosły……
3,20 79,71

89

Fentanylum Effentora, tabl. podpoliczkowe, 400 mcg 4 tabl. 

(blist.PVC/Alu/PA/P

VC)

102,60 102,60 123,77 121,60 123,77 82,51 ryczałt ryczałt
Ból przebijający u 

dorosły……
3,20 42,29

90

Fentanylum Effentora, tabl. podpoliczkowe, 800 mcg 4 tabl. 

(blist.PVC/Alu/PA/P

VC)

102,60 102,60 123,77 125,60 123,77 125,60 ryczałt ryczałt
Ból przebijający u 

dorosły……
3,20 3,20

91

Fentanylum Fenta MX 100, system transdermalny, 100 g/h 5 szt.

139,89 139,89 165,75 166,20 165,75 166,20 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

3,20 3,20

92

Fentanylum Fenta MX 25, system transdermalny, 25 g/h 5 szt.

43,44 43,44 55,52 54,99 52,29 44,21 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

6,43 13,98

93

Fentanylum Fenta MX 50, system transdermalny, 50 g/h 5 szt.

81,04 81,04 99,37 99,22 95,86 88,41 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

6,71 14,01

94

Fentanylum Fenta MX 75, system transdermalny, 75 g/h 5 szt.

104,80 104,80 126,31 126,65 126,31 126,65 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

3,20 3,20

95

Fentanylum Fentanyl Actavis 100 g/h system transdermalny , system 

transdermalny, 100 g/h

5 szt.

149,84 149,84 176,39 176,83 174,29 176,83 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

5,30 3,20

96

Fentanylum Fentanyl Actavis 25 g/h system transdermalny , system 

transdermalny, 25 g/h

5 szt.

46,53 46,53 58,83 58,30 52,29 44,21 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

9,74 17,29

97

Fentanylum Fentanyl Actavis 50 g/h system transdermalny , system 

transdermalny, 50 g/h

5 szt.

86,80 86,80 105,54 105,39 95,86 88,41 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

12,88 20,18

98

Fentanylum Fentanyl Actavis 75 g/h system transdermalny , system 

transdermalny, 75 g/h

5 szt.

112,26 112,26 134,29 134,63 130,72 132,62 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

6,77 5,21

99
Fentanylum Instanyl, aerozol do nosa, roztwór, 0,05 mg/dawkę 1,8 ml (10 daw.)

237,60 237,60 273,09 265,96 263,34 74,81 ryczałt ryczałt
Ból przebijający u 

dorosły……
12,95 194,35

100
Fentanylum Instanyl, aerozol do nosa, roztwór, 0,1 mg/dawkę 2,9 ml (20 daw.)

540,00 540,00 604,75 597,52 598,49 299,25 ryczałt ryczałt
Ból przebijający u 

dorosły……
9,46 301,47

101

Fentanylum Matrifen 100 mikrogramów/godzinę system transdermalny, 

system transdermalny, 100 mcg/h

5 sasz.

149,04 149,04 175,54 175,98 174,29 175,98 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

4,45 3,20

102

Fentanylum Matrifen 12 mikrogramów/godzinę system transdermalny, 

system transdermalny, 12 mcg/h

5 sasz.

21,60 21,60 29,24 28,62 27,89 22,10 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

4,55 9,72
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103

Fentanylum Matrifen 25 mikrogramów/godzinę system transdermalny, 

system transdermalny, 25 mcg/h

5 sasz.

43,20 43,20 55,26 54,73 52,29 44,21 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

6,17 13,72

104

Fentanylum Matrifen 50 mikrogramów/godzinę system transdermalny, 

system transdermalny, 50 mcg/h

5 sasz.

75,60 75,60 93,55 93,40 93,55 88,41 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

3,20 8,19

105

Fentanylum Matrifen 75 mikrogramów/godzinę system transdermalny, 

system transdermalny, 75 mcg/h

5 sasz.

108,00 108,00 129,73 130,07 129,73 130,07 ryczałt ryczałt

Neuralgia popół., 

Nowotwory 

złośliwe, 

Wieloobjaw…..

3,20 3,20

106

Filgrastimum Neupogen, roztwór do wstrzykiwań, 300 mcg/ml 5 fiol.a 1ml

721,70 721,70 803,30 802,72 775,85 776,84 ryczałt ryczałt

Nowotwory 

złośliwe -

Neutropenia w 

chorobach 

nowotworowych

30,65 29,08

107

Filgrastimum Neupogen, roztwór do wstrzykiwań, 600 mcg/ml 1 amp.-strz.a 0,5ml

144,33 144,33 170,36 170,13 155,17 155,37 ryczałt ryczałt

Nowotwory 

złośliwe -

Neutropenia w 

chorobach 

nowotworowych

18,39 17,96

108

Filgrastimum Neupogen, roztwór do wstrzykiwań, 960 mcg/ml 1 amp.-strz.a 0,5ml

229,93 229,93 264,47 264,28 248,27 248,59 ryczałt ryczałt

Nowotwory 

złośliwe -

Neutropenia w 

chorobach 

nowotworowych

19,40 18,89

109

Filgrastimum Tevagrastim, roztwór do wstrzykiwań i infuzji, 30 mln 

j.m./0,5ml

1 amp.-strzyk. z 

osłoną 

zabezpieczającą 

iglę

130,44 130,44 155,50 155,27 155,17 155,27 ryczałt ryczałt

Nowotwory 

złośliwe -

Neutropenia w 

chorobach 

nowotworowych

3,53 3,20

110

Filgrastimum Tevagrastim, roztwór do wstrzykiwań i infuzji, 48 mln 

j.m./0,8ml

1 amp.-strzyk. z 

osłoną 

zabezpieczającą 

iglę

215,27 215,27 248,78 248,59 248,27 248,59 ryczałt ryczałt

Nowotwory 

złośliwe -

Neutropenia w 

chorobach 

nowotworowych

3,71 3,20

111

Filgrastimum Zarzio, roztwór do wstrzykiwań i infuzji, 60 mln. j/ml 1 amp.-strz.a 0,5ml

127,44 127,44 152,29 152,06 152,29 152,06 ryczałt ryczałt

Nowotwory 

złośliwe -

Neutropenia w 

chorobach 

nowotworowych

3,20 3,20

112

Filgrastimum Zarzio, roztwór do wstrzykiwań i infuzji, 96 mln. j/ml 1 amp.-strz.a 0,5ml

215,27 215,27 248,78 248,59 248,27 248,59 ryczałt ryczałt

Nowotwory 

złośliwe -

Neutropenia w 

chorobach 

nowotworowych

3,71 3,20

113
Fluticasonum FLIXOTIDE, zawiesina do nebulizacji, 0,5 mg/2ml 10 poj.a 2ml

30,24 30,24 40,71 38,66 40,71 28,77 ryczałt ryczałt
Astma, 

przewlekła…
3,20 13,09

114
Fluticasonum FLIXOTIDE, zawiesina do inhalacji z nebulizatorem, 2 mg/2ml 10 poj.a 2ml

73,44 73,44 90,94 92,16 90,94 92,16 ryczałt ryczałt
Astma, 

przewlekła…
3,20 3,20

115

Ketoprofenum Ketores, kaps., 0,2 g 20 kaps.

13,93 13,93 19,30 18,43 19,30 13,80 50% 50%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

9,65 11,53
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lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
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Urzędowa cena 

zbytu z dnia 30-12-

2011
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2011

Cena detalicznaz 

dnia 30-12-2011

Cena detalicznaz 

dnia 23-12-2011
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odpłatności z dnia 

30-12-2011

Poziom 
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23-12-2011
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Wysokość dopłaty 
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biorcy z dnia 30-

12-2011

Wysokość dopłaty 
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12-2011

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

116

Lenograstimum Granocyte 34, proszek i rozpuszczalnik do sporządzania 

roztworu do wstrzykiwań podskórnych i infuzji dożylnych, 33,6 

MIU

1 fiol. z proszkiem + 

1 ampułkostrzyk. z 

rozpuszczalnikiem 

+ 1 igła 19G + 1 igła 

26G

121,76 121,76 145,29 145,09 136,03 136,21 ryczałt ryczałt

Nowotwory 

złośliwe -

Neutropenia w 

chorobach 

nowotworowych

12,46 12,08

117

Lenograstimum Granocyte 34, proszek i rozpuszczalnik do sporządzania 

roztworu do wstrzykiwań podskórnych i infuzji dożylnych, 33,6 

MIU

5 fiol. z proszkiem + 

5 ampułkostrzyk. z 

rozpuszczalnikiem 

+ 5 igieł 19G + 5 

igieł 26G

608,76 608,76 680,16 679,66 680,16 679,66 ryczałt ryczałt

Nowotwory 

złośliwe -

Neutropenia w 

chorobach 

nowotworowych

3,20 3,20

118
Levodopum + 

Benserazidum

Madopar, kaps. , 12,5 + 50 mg 100 kaps.
25,74 24,30 33,45 31,31 26,00 22,04 ryczałt ryczałt

Choroba i zespół 

Parkinsona
10,65 12,47

119
Levodopum + 

Benserazidum

Madopar, kaps. , 100 + 25 mg 100 kaps.
46,08 49,00 55,22 57,74 26,00 22,04 ryczałt ryczałt

Choroba i zespół 

Parkinsona
32,42 38,90

120
Levodopum + 

Benserazidum

Madopar, tabl. , 50 + 200 mg 100 tabl.
85,00 71,07 103,99 88,16 103,99 88,16 ryczałt ryczałt

Choroba i zespół 

Parkinsona
3,56 3,56

121
Levodopum + 

Benserazidum

Madopar, kaps. , 50 + 200 mg 100 kaps.
85,00 71,07 103,99 88,16 103,99 88,16 ryczałt ryczałt

Choroba i zespół 

Parkinsona
3,56 3,56

122
Levodopum + 

Benserazidum

Madopar, tabl. do sporządzania zawiesiny doustnej, 12,5 + 50 

mg

100 tabl.
25,74 25,92 33,45 33,04 26,00 22,04 ryczałt ryczałt

Choroba i zespół 

Parkinsona
10,65 14,20

123
Levodopum + 

Benserazidum

Madopar, tabl. do sporządzania zawiesiny doustnej, 100 + 25 

mg

100 tabl.
46,08 49,00 58,36 60,64 52,00 44,08 ryczałt ryczałt

Choroba i zespół 

Parkinsona
9,56 19,76

124
Levodopum + 

Benserazidum

Madopar HBS, kaps. , 100 + 25 mg 100 kaps.
46,08 49,00 58,36 60,64 52,00 44,08 ryczałt ryczałt

Choroba i zespół 

Parkinsona
9,56 19,76

125
Levodopum + 

Carbidopum

Nakom, tabl. , 250 + 25 mg 100 tabl. (10 

blist.po 10 szt.)
51,84 51,84 69,65 68,72 69,65 68,72 ryczałt ryczałt

Choroba i zespół 

Parkinsona
4,44 4,44

126
Levodopum + 

Carbidopum

Nakom Mite, tabl. , 100 + 25 mg 100 tabl.
43,20 43,20 55,27 54,43 52,00 44,08 ryczałt ryczałt

Choroba i zespół 

Parkinsona
6,47 13,55

127
Levodopum + 

Carbidopum

Sinemet CR 200/50, tabl. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 

200+50 mg

100 tabl. (butelka)
78,24 78,24 96,76 95,82 96,76 88,16 ryczałt ryczałt

Choroba i zespół 

Parkinsona
3,56 11,22

128

Losartanum Apo-Lozart, tabl. powl., 50 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
16,04 16,04 21,20 21,32 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

10,09 9,74

129

Losartanum COZAAR, tabl. powl., 50 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
16,35 16,35 21,54 21,65 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

10,43 10,07

130

Losartanum COZAAR, tabl. powl., 100 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
32,40 32,40 40,98 41,15 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

18,76 18,00

131

Losartanum LOSARTIC, tabl. powl., 50 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
16,20 16,20 21,38 21,49 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

10,27 9,91

132

Losartanum LOZAP 50, tabl. powl., 50 mg 30 tabl.

17,82 17,82 23,30 23,42 17,00 17,72 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

11,40 11,02
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lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
Zawartość 
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2011
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zbytu z dnia 23-12-

2011
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Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 30-12-2011
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30-12-2011
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Wysokość dopłaty 
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12-2011

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

133

Losartanum Lakea, tabl. powl., 0,05 g 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
20,52 20,52 26,18 26,30 17,00 17,72 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

14,28 13,90

134

Losartanum Lorista, tabl. powl., 100 mg 28 tabl. (4 blist.po 7 

szt.)
32,88 32,88 41,49 41,66 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

19,27 18,51

135

Losartanum Lorista, tabl. powl., 50 mg 28 tabl. (4 blist.po 7 

szt.)
16,20 16,20 21,38 21,49 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

10,27 9,91

136

Losartanum Losacor, tabl. powl., 50 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
14,04 14,04 19,25 19,37 17,00 17,72 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

7,35 6,97

137

Losartanum Losagen, tabl. powl., 50 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
13,50 13,50 18,49 18,61 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

7,38 7,03

138

Losartanum Losagen, tabl. powl., 100 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
31,08 31,08 39,57 39,74 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

17,35 16,59

139

Losartanum Losartan Arrow, tabl. powl., 50 mg 30 tabl.

14,58 14,58 19,83 19,95 17,00 17,72 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

7,93 7,55

140

Losartanum Presartan, tabl. powl., 50 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
15,12 15,12 20,40 20,53 17,00 17,72 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

8,50 8,13

141

Losartanum Presartan, tabl. powl., 100 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
30,78 30,78 39,53 39,71 34,01 35,43 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

15,72 14,91

142

Losartanum Rasoltan 50 mg, tabl. powl., 50 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
8,64 8,64 13,29 13,40 13,29 13,40 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

3,99 4,02

143

Losartanum STADAZAR, tabl. powl., 50 mg 28 tabl.

10,80 10,80 15,60 15,71 15,60 15,71 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

4,68 4,71
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lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
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Poziom 

odpłatności z dnia 

23-12-2011

Zakres wskazań 

objętych 

refundacją

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 30-

12-2011

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 23-

12-2011

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

144

Losartanum Sarve 50 mg, tabl. powl., 50 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
13,82 13,82 18,84 18,95 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

7,73 7,37

145

Losartanum Xartan, tabl. powl., 50 mg 30 tabl. (1 blist.po 

30 szt.)
24,84 24,84 30,80 30,93 17,00 17,72 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

18,90 18,53

146

Losartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Losartan+HCT Arrow, tabl. powl., 50+12,5 mg 30 tabl.

15,12 15,12 20,40 20,53 17,00 17,72 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

8,50 8,13

147

Losartanum kalicum + 

Hydrochlorothiazidum

HYZAAR, tabl. powl., 50+12,5 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
16,35 16,35 21,54 21,65 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

10,43 10,07

148

Losartanum kalicum + 

Hydrochlorothiazidum

HYZAAR Forte, tabl. powl., 100+25 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
32,40 32,40 40,98 41,15 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

18,76 18,00

149

Losartanum kalicum + 

Hydrochlorothiazidum

LOZAP HCT, tabl. powl., 50 + 12,5 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
15,34 15,34 20,63 20,75 17,00 17,72 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

8,73 8,35

150

Losartanum kalicum + 

Hydrochlorothiazidum

Lorista H, tabl. powl., 50 + 12,5 mg 28 tabl.

13,61 13,61 18,60 18,72 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

7,49 7,14

151

Losartanum kalicum + 

Hydrochlorothiazidum

Lorista HD, tabl. powl., 100 + 25 mg 28 tabl. (4 blist.po 7 

szt.)
32,88 32,88 41,49 41,66 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

19,27 18,51

152

Losartanum kalicum + 

Hydrochlorothiazidum

Presartan H, tabl. powl., 50 + 12,5 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
17,28 17,28 22,71 22,84 17,00 17,72 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

10,81 10,44

153

Losartanum kalicum + 

Hydrochlorothiazidum

Presartan H, tabl. powl., 100+25 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
34,56 34,56 43,56 43,75 34,01 35,43 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

19,75 18,95

154

Mycophenolas mofetil CellCept, proszek do sporządzania zawiesiny doustnej, 1 g/5ml 110 g (175 ml)

291,60 291,60 336,73 336,77 336,73 336,77 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

3,20 3,20
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Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

155

Mycophenolas mofetil Limfocept, kaps. twarde, 250 mg 100 kaps. (10 

blist.po 10 szt.)
115,16 115,16 144,45 144,48 144,45 144,48 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

3,20 3,20

156

Mycophenolas mofetil Limfocept, kaps. twarde, 250 mg 300 kaps. (30 

blist.po 10 szt.)
259,33 259,33 316,18 316,26 316,18 316,26 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

4,00 4,00

157

Mycophenolas mofetil Limfocept, tabl. powl., 500 mg 50 tabl. (5 blist.po 

10 szt.)
178,20 178,20 211,90 211,93 211,90 211,93 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

3,20 3,20

158

Mycophenolas mofetil Limfocept, tabl. powl., 500 mg 150 tabl. (15 

blist.po 10 szt.)
534,60 534,60 610,71 610,80 610,71 610,80 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

4,00 4,00

159

Mycophenolas mofetil Mycophenolate mofetil Apotex, kaps., 250 mg 100 kaps.

278,10 278,10 318,80 318,83 318,80 318,83 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

3,20 3,20

160

Mycophenolas mofetil Mycophenolate mofetil Apotex, tabl. powl., 500 mg 50 tabl. (5 blist.po 

10 szt.)
278,10 278,10 318,80 318,83 318,80 318,83 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

3,20 3,20

161

Mycophenolas mofetil Myfenax, kaps. twarde, 250 mg 100 kaps.

327,42 327,42 371,57 371,60 370,46 371,60 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

4,31 3,20

162

Mycophenolas mofetil Myfenax, tabl. powl., 500 mg 50 tabl.

327,42 327,42 371,57 371,60 370,46 371,60 ryczałt ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

4,31 3,20

163

Pantoprazolum Panzol, tabl. dojelitowe, 20 mg 28 tabl.

8,82 8,69 14,64 14,50 14,64 14,50 50% 50%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

7,32 7,25

164
Tamsulosinum Apo-Tamis, kaps., 0,4 mg 30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
20,30 20,10 27,49 27,23 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
3,20 3,20

165
Tamsulosinum Bazetham, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, twarde, 0,4 

mg

30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
19,70 19,70 26,84 26,81 26,84 26,81 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
3,20 3,20

166
Tamsulosinum FOKUSIN, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, twarde, 0,4 

mg

30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
23,98 23,98 31,41 31,38 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
7,12 7,35

167
Tamsulosinum FOKUSIN, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, twarde, 0,4 

mg

90 kaps. (9 blist.po 

10 szt.)
63,18 63,18 78,63 78,56 78,63 78,56 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
9,60 9,60

168
Tamsulosinum Omnic 0,4, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 0,4 miligram 30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
34,56 34,56 42,74 42,70 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
18,45 18,67

169
Tamsulosinum Omnic Ocas 0,4, tabl. powl. o przedłużonym uwalnianiu, 0,4 

miligram

30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
36,72 36,72 45,05 45,02 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
20,76 20,99
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170
Tamsulosinum Omsal 0,4 mg kapsułki o przedłużonym uwalnianiu, kaps. o 

przedłużonym uwalnianiu, twarde, 0,4 mg

30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
18,36 18,36 25,40 25,37 25,40 25,37 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
3,20 3,20

171
Tamsulosinum Prostamnic, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, twarde, 0,4 

mg

30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
20,52 20,52 27,72 27,68 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
3,43 3,65

172
Tamsulosinum RANLOSIN, kaps. o przedłużonym uwalnianiu, 0,4 mg 30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
19,33 19,33 26,44 26,41 26,44 26,41 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
3,20 3,20

173
Tamsulosinum Symlosin SR, kaps. o przedłużonym uwalnianiu, twarde, 0,4 mg 30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
22,57 22,57 29,91 29,87 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
5,62 5,84

174
Tamsulosinum TamsuLEK, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, twarde, 0,4 

mg

30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
20,52 20,52 27,72 27,68 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
3,43 3,65

175
Tamsulosinum Tamsudil, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, twarde, 0,4 

mg

30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
19,71 19,71 26,85 26,82 26,85 26,82 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
3,20 3,20

176
Tamsulosinum Tamsugen 0,4mg, kapsułki o zmodyfikowanym uwalnianiu, 

twarde, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 0,4 mg

30 kaps.
19,87 19,87 27,02 26,99 27,02 26,99 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
3,20 3,20

177
Tamsulosinum Tamsugen 0,4mg, kapsułki o zmodyfikowanym uwalnianiu, 

twarde, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 0,4 mg

60 kaps.
39,74 39,74 51,38 51,33 51,38 51,33 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
6,40 6,40

178
Tamsulosinum Tanyz, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 0,4 mg 30 kaps.

31,71 31,71 39,69 39,66 27,49 27,23 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
15,40 15,63

179
Tamsulosinum UROSTAD, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, twarde, 0,4 

mg

30 tabl.
21,60 21,60 28,87 28,84 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
4,58 4,81

180
Tamsulosinum Uprox, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 0,4 mg 30 kaps. (3 blist.po 

10 szt.)
20,93 20,93 28,16 28,12 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
3,87 4,09

181
Tamsulosinum Uprox, kaps. o zmodyfikowanym uwalnianiu, 0,4 mg 60 kaps. (6 blist.po 

10 szt.)
40,95 40,95 52,66 52,62 52,66 52,62 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
6,40 6,40

182

Telmisartanum Micardis, tabl. , 40 mg 28 tabl.

40,48 40,48 47,35 47,47 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

36,24 35,89

183

Telmisartanum Micardis, tabl. , 80 mg 14 tabl.

26,18 26,18 32,06 32,17 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

20,95 20,59

184

Telmisartanum Micardis, tabl. , 80 mg 28 tabl.

54,02 54,02 64,12 64,29 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

41,90 41,14

185

Telmisartanum Pritor, tabl. , 40 mg 28 tabl.

47,43 47,43 54,79 54,91 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

43,68 43,33

186

Telmisartanum Pritor, tabl. , 80 mg 14 tabl.

32,70 32,70 39,03 39,15 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

27,92 27,57

187

Telmisartanum Pritor, tabl. , 80 mg 28 tabl.

56,16 56,16 66,40 66,58 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

44,18 43,43
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188

Telmisartanum + 

Hydrochlorothiazidum

MicardisPlus, tabl. , 80 + 25 mg 14 tabl. 

(blist.PA/ALU/PVC)
34,56 34,56 41,02 41,14 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

29,91 29,56

189

Telmisartanum + 

Hydrochlorothiazidum

MicardisPlus, tabl. , 80 + 25 mg 28 tabl. 

(blist.PA/ALU/PVC)
70,85 70,85 82,12 82,29 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

59,90 59,14

190

Telmisartanum + 

Hydrochlorothiazidum

MicardisPlus, tabl. , 80 + 12,5 mg 28 tabl. (4 blist.po 7 

szt.)
70,85 70,85 82,12 79,96 31,74 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

59,90 68,38

191

Telmisartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Pritor Plus, tabl. , 80/25 mg 14 tabl.

32,08 32,08 38,36 36,82 15,87 8,27 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

27,25 31,03

192

Telmisartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Pritor Plus, tabl. , 80/25 mg 28 tabl.

63,72 63,72 74,49 72,34 31,74 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

52,27 60,76

193

Telmisartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Pritor Plus, tabl. , 40/12,5 mg 28 tabl.

52,92 52,92 60,67 60,78 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

49,56 49,20

194

Telmisartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Pritor Plus, tabl. , 80/12,5 mg 28 tabl.

63,72 63,72 74,49 72,34 31,74 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

52,27 60,76

195

Terazosinum Hytrin, tabl. , 2 mg 28 tabl.

32,09 32,09 37,27 37,24 10,26 10,17 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

30,09 30,12

196
Terazosinum Hytrin, tabl. , 2 mg 28 tabl.

32,09 32,09 37,27 37,24 10,26 10,17 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
30,21 30,27

197

Terazosinum Hytrin, tabl. , 5 mg 28 tabl.

35,64 35,64 43,68 43,64 25,66 25,41 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

25,72 25,85

198
Terazosinum Hytrin, tabl. , 5 mg 28 tabl.

35,64 35,64 43,68 43,64 25,66 25,41 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
21,22 21,43

199

Terazosinum Hytrin, tabl. , 10 mg 28 tabl.

66,96 66,96 80,20 80,16 51,31 50,83 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

44,28 44,58

200
Terazosinum Hytrin, tabl. , 10 mg 28 tabl.

66,96 66,96 80,20 80,16 51,31 50,83 ryczałt ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
34,86 35,30
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201

Terazosinum Kornam, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
23,76 23,76 28,53 28,50 11,00 10,89 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

20,83 20,88

202
Terazosinum Kornam, tabl. , 2 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
23,76 23,76 28,53 28,50 11,00 10,89 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
20,73 20,81

203

Terazosinum Kornam, tabl. , 5 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
32,94 32,94 41,01 40,98 27,49 27,23 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

21,77 21,92

204
Terazosinum Kornam, tabl. , 5 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
32,94 32,94 41,01 40,98 27,49 27,23 ryczałt ryczałt

Przerost gruczołu 

krokowego
16,72 16,95

205

Valsartanum Bespres, tabl. powl., 80 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
11,88 11,88 16,75 16,87 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

5,64 5,29

206

Valsartanum Bespres, tabl. powl., 160 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
23,50 23,50 31,46 31,63 31,46 31,63 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

9,44 9,49

207

Valsartanum Diovan, tabl. powl., 80 mg 28 tabl.

43,20 43,20 50,27 50,38 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

39,16 38,80

208

Valsartanum Diovan, tabl. powl., 160 mg 28 tabl.

46,44 46,44 56,00 56,18 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

33,78 33,03

209

Valsartanum Diovan, tabl. powl., 160 mg 14 tabl.

23,76 23,76 29,47 29,58 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

18,36 18,00

210

Valsartanum Nortivan, tabl. powl., 80 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
13,82 13,82 18,84 18,95 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

7,73 7,37

211

Valsartanum Nortivan, tabl. powl., 160 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
26,46 26,46 34,63 34,80 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

12,41 11,65

212

Valsartanum Tensart, tabl. powl., 80 mg 28 tabl. (4 blist.po 7 

szt.)
14,82 14,82 19,90 20,01 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

8,79 8,43

Analiza wykonana przez KAMSOFT S.A. (www.kamsoft.pl) operatora Ogólnopolskiego Systemu Ochrony Zdrowia – OSOZ (www.osoz.pl) twórcy Bazy – BLOZ (www.bloz.pl) 15



lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
Zawartość 

opakowania

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 30-12-

2011

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 23-12-

2011

Cena detalicznaz 

dnia 30-12-2011

Cena detalicznaz 

dnia 23-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 30-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 23-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

30-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

23-12-2011

Zakres wskazań 

objętych 

refundacją

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 30-

12-2011

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 23-

12-2011

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

213

Valsartanum Tensart, tabl. powl., 160 mg 28 tabl. (4 blist.po 7 

szt.)
30,15 30,15 38,57 38,75 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

16,35 15,60

214

Valsartanum VALZEK, tabl. , 80 mg 28 tabl.

12,42 12,42 17,34 17,45 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

6,23 5,87

215

Valsartanum VALZEK, tabl. , 160 mg 28 tabl.

24,84 24,84 32,89 33,07 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

10,67 9,92

216

Valsartanum Valsacor 160 mg tabletki powl., tabl. powl., 160 mg 28 tabl. (4 blist.po 7 

szt.)
23,76 23,76 31,74 31,91 31,74 31,91 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

9,52 9,57

217

Valsartanum Valsacor 80 mg tabletki powl., tabl. powl., 80 mg 28 tabl. (4 blist.po 7 

szt.)
17,28 17,28 22,53 22,65 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

11,42 11,07

218

Valsartanum Zelvartan, tabl. powl., 80 mg 28 tabl. (4 blist.po 7 

szt.)
27,76 27,76 33,74 33,86 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

22,63 22,28

219

Valsartanum Zelvartan, tabl. powl., 160 mg 28 tabl. (4 blist.po 7 

szt.)
28,84 28,84 37,17 37,34 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

14,95 14,19

220

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Co-Bespres, tabl. powl., 160 + 25 mg + mg 14 tabl. (2 blist.po 7 

szt.)
11,88 11,88 15,12 15,20 7,94 8,27 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

9,56 9,41

221

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Co-Diovan, tabl. powl., 160 + 25 mg 14 tabl. (blistry)

28,08 28,08 34,09 34,20 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

22,98 22,62

222

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Co-Nortivan, tabl. powl., 80 + 12,5 mg 28 tabl.

14,04 14,04 19,07 19,18 15,87 16,54 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

7,96 7,60

223

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Co-Nortivan, tabl. powl., 160 + 12,5 mg 28 tabl.

28,08 28,08 36,36 36,53 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

14,14 13,38
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lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
Zawartość 

opakowania

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 30-12-

2011

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 23-12-

2011

Cena detalicznaz 

dnia 30-12-2011

Cena detalicznaz 

dnia 23-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 30-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 23-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

30-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

23-12-2011

Zakres wskazań 

objętych 

refundacją

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 30-

12-2011

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 23-

12-2011

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

224

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Co-Nortivan, tabl. powl., 160 + 25 mg 28 tabl.

28,08 28,08 36,36 36,53 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

14,14 13,38

225

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Co-Valsacor, tabl. powl., 160 + 12,5 mg 28 tabl. (blist.)

23,76 23,76 31,74 31,91 31,74 31,91 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

9,52 9,57

226

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Co-Valsacor, tabl. powl., 160 + 25 mg 28 tabl.

23,76 23,76 31,74 31,91 31,74 31,91 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

9,52 9,57

227

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Tensart HCT, tabl. powl., 160 + 12,5 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
30,15 30,15 38,57 38,75 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

16,35 15,60

228

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Tensart HCT, tabl. powl., 160 + 25 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
30,15 30,15 38,57 38,75 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

16,35 15,60

229

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Zelvartancombo, tabl. powl., 160/25 mg 28 tabl. (2 blist.po 

14 szt.)
28,30 28,30 36,59 36,76 31,74 33,07 30% 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

14,37 13,61

230

Venlafaxinum Efevelon SR, kaps. o przedłużonym uwalnianiu, twarde, 75 mg 28 kaps.

18,90 18,90 25,94 29,01 25,94 29,01 30% 30%

Choroby 

psychiczne lub 

upośledzenia 

umysłowe

7,78 8,70

1

Aripiprazolum Abilify, tabl. , 15 mg 28 tabl. (blist.)

362,53 410,11 410,11 ryczałt

Choroba 

afektywna 

dwubiegunowa, 

Schizofrenia

3,20

2
Budesonidum + 

Formoterolum

Symbicort Turbuhaler, proszek do inhalacji, 80 + 4,5 mcg + 

mcg/dawkę inhalacyjną

1 poj.a 60daw.
62,87 78,02 72,11 ryczałt

Astma, 

przewlekła…
9,11

3
Budesonidum + 

Formoterolum

Symbicort Turbuhaler, proszek do inhalacji, 160 + 4,5 mcg + 

mcg/dawkę inhalacyjną

1 poj.a 60daw.
73,80 89,24 63,39 ryczałt

Astma, 

przewlekła…
29,05

4
Budesonidum + 

Formoterolum

Symbicort Turbuhaler, proszek do inhalacji, 320 + 9 mcg + 

mcg/dawkę inhalacyjną

1 poj.a 60daw.
147,59 174,21 171,99 ryczałt

Astma, 

przewlekła…
5,42

5
Mercaptopurinum MERCAPTOPURINUM VIS, tabl. , 50 mg 30 tabl.

21,22 28,62 28,62 bezpłatny
Nowotrowy 

złośliwe
0,00

6

Mercaptopurinum MERCAPTOPURINUM VIS, tabl. , 50 mg 30 tabl.

21,22 28,62 28,62 ryczałt

Choroba 

Lesniowskiego-

Crohna, 

Wrzodziejące 

zapalenie jelita 

grubego

3,20

NOWE NA WYKAZIE A1 Z DNIA 30-12-2011 R.
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lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
Zawartość 

opakowania

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 30-12-

2011

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 23-12-

2011

Cena detalicznaz 

dnia 30-12-2011

Cena detalicznaz 

dnia 23-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 30-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 23-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

30-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

23-12-2011

Zakres wskazań 

objętych 

refundacją

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 30-

12-2011

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 23-

12-2011

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

7

Mycophenolas mofetil CellCept, tabl. , 500 mg 50 tabl.

326,39 370,46 370,46 ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

3,20

8

Mycophenolas mofetil CellCept, kaps. twarde, 250 mg 100 kaps.

326,39 370,46 370,46 ryczałt

Stan po 

przeszczepie 

narządu 

unaczynionego 

bądź szpiku

3,20

9 Octreotidum Sandostatin, roztwór do wstrzykiwań, 50 gml 5 amp.a 1ml 37,80 49,26 43,93 ryczałt Akromegalia 8,53

10 Octreotidum Sandostatin, roztwór do wstrzykiwań, 100 gml 5 amp.a 1ml 48,60 64,82 64,82 ryczałt Akromegalia 3,20

11

Octreotidum Sandostatin LAR, Proszek i rozpuszczalnik do sporządzania 

zawiesiny do wstrzykiwań, 20 mg

1 fiolka, 

ampułkostrzykawk

a z 

rozpuszczalnikiem 

2,5ml

3 763,04 4 098,09 3 514,14 ryczałt Akromegalia 587,15

12

Pegfilgrastimum Neulasta, roztwór do wstrzykiwań, 6 mg/0,6ml 1 amp.-strz.a 0,6ml 

(z zab.igly)
3 286,98 3 588,92 3 588,92 ryczałt

Nowotwory 

złośliwe, 

Neutropenia w 

chorobach 

nowotworowych

3,20

13
Pyridostigmini 

bromidum

MESTINON, tabl. drażowane, 60 mg 150 tabl.
108,54 130,45 130,45 ryczałt Miastenia 5,33

14

Simvastatinum SIMVACOR, tabl. powl., 10 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
7,40 10,03 6,97 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

5,15

15

Simvastatinum SIMVACOR, tabl. powl., 20 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
13,39 17,99 13,94 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

8,23

16

Simvastatinum SIMVACOR, tabl. powl., 40 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
20,52 27,69 27,69 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

8,31

17

Valganciclovirum Valcyte, tabl. powl., 450 mg 60 tabl. (butelka)

5 562,00 6 054,23 6 054,23 ryczałt
Zakażenie 

wirusem cytom….
3,20

18

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Co-Bespres, tabl. powl., 160 + 25 mg + mg 28 tabl.

23,50 31,46 31,46 30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

9,44

1

Candesartanum 

cilexetilum + 

Hydrochlorothiazidum

Karbicombi, tabl. , 16 + 12,5 mg 28 tabl.

 29,16 37,69 33,07  30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

 14,54

USUNIĘTE Z WYKAZU A1 Z DNIA 23.12.2011 R.
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lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
Zawartość 

opakowania

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 30-12-

2011

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 23-12-

2011

Cena detalicznaz 

dnia 30-12-2011

Cena detalicznaz 

dnia 23-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 30-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 23-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

30-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

23-12-2011

Zakres wskazań 

objętych 

refundacją

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 30-

12-2011

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 23-

12-2011

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

2

Natrii chloridum Natrium chloratum 0,9% Kabi, rozpuszczalnik do sporządzenia 

leków parenteralnych, 10 ml

50 amp.a 10ml

 13,73 19,12 18,13  50%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

 10,06

3

Perindoprilum + 

Indapamidum

Co-Prenessa , tabl. , 8 + 2,5 mg 30 tabl.

 22,01 26,64 11,08  ryczałt

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

 21,96

4

Sertralinum Sertralinum 123ratio (Luxeta 100 mg), tabl. powl., 100 mg 30 szt. (3 blistry x 

10)
 18,68 26,05 26,05  30%

Choroby 

psychiczne lub 

upośledzenia 

umysłowe

 7,82

5

Simvastatinum SIMVACOR, tabl. powl., 40 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
 20,52 27,69 27,69  30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

 8,31

6

Simvastatinum SIMVACOR, tabl. powl., 10 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
 7,40 10,03 6,97  30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

 5,15

7

Simvastatinum SIMVACOR, tabl. powl., 20 mg 30 tabl. (3 blist.po 

10 szt.)
 13,39 17,99 13,94  30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

 8,23

8
Tamsulosinum Tanyz ERAS, tabl. o przedłużonym uwalnianiu, 0,4 mg 30 tabl.

 18,36 25,37 25,37  ryczałt
Przerost gruczołu 

krokowego
 3,20

9

Valsartanum + 

Hydrochlorothiazidum

Co-Bespres, tabl. powl., 160 + 12,5 mg + mg 28 tabl.

 23,50 31,63 31,63  30%

We wszystkich 

zarejestrowanych 

wskazaniach na 

dzień wydania 

decyzji

 9,49

1
glukoza we krwi Ascensia Entrust paski testowe, Paski testowe / elektrody 

enzymatyczne, - -

50 pasków
35,64 35,64 46,04 46,01 43,96 43,70 30% 30% Cukrzyca 15,27 15,42

2 glukoza we krwi Contour TS paski testowe, Paski testowe, - - 50 pasków 36,46 36,46 46,92 46,88 43,96 43,70 30% 30% Cukrzyca 16,15 16,29

3

glukoza we krwi DIAGNOSTIC GOLD STRIP, Test paskowy do oznaczania 

poziomu glukozy we krwi Kategoria wyrobu: wyroby do 

diagnostyki in vitro , - -

50 pasków

33,48 33,48 43,73 43,70 43,73 43,70 30% 30% Cukrzyca 13,12 13,11

4

glukoza we krwi DIAGOMAT STRIP, Test paskowy do oznaczania poziomu 

glukozy we krwi Kategoria wyrobu: wyroby do diagnostyki in 

vitro , - -

50 pasków

33,48 33,48 43,73 43,70 43,73 43,70 30% 30% Cukrzyca 13,12 13,11

5 glukoza we krwi EUSURE Test Paskowy, test paskowy, - - 50 pasków 32,40 32,40 42,58 42,54 42,58 42,54 30% 30% Cukrzyca 12,77 12,76

6

glukoza we krwi Evolution, wyrób medyczny certyfikowany wedlug Dyrektywy 

98/79/WE, załącznik IV z ustępem 3, paski do monitorowania 

poziomu glukozy we krwi, - -

50 pask.(2 fiolki po 

25 szt.) 31,32 31,32 41,42 41,39 41,42 41,39 30% 30% Cukrzyca 12,43 12,42

A3. Wyroby medyczne dostępne w aptece na receptę w całym zakresie zarejestrowanych wskazań i przeznaczeń lub we wskazaniu określonym stanem klinicznym

ZMIANY CEN, LIMITÓW I WYSOKOŚCI DOPŁATY ŚWIADCZENIOBIORCY NA WYKAZACH A3
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lp. Substancja czynna Nazwa, postać i dawka leku
Zawartość 

opakowania

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 30-12-

2011

Urzędowa cena 

zbytu z dnia 23-12-

2011

Cena detalicznaz 

dnia 30-12-2011

Cena detalicznaz 

dnia 23-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 30-12-2011

Wysokość limitu 

finansowania z 

dnia 23-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

30-12-2011

Poziom 

odpłatności z dnia 

23-12-2011

Zakres wskazań 

objętych 

refundacją

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 30-

12-2011

Wysokość dopłaty 

świadczenio-

biorcy z dnia 23-

12-2011

Analiza wykonana została na podstawie danych z porównania Wykazów Leków Refundowanych z dnia 23.12.2011 r. oraz z dnia 29.12.2011 r.

 i zawiera tylko zmiany pomiędzy obu obwieszczeniami.

Nie gwarantuje jednak pełnej wiarygodności zawartej informacji, szczególnie w odniesieniu do pozycji, o których wiedza jest nieosiągalna.

7 glukoza we krwi Glucocard 01 Sensor, test paskowy, - - 50 pasków 33,94 33,94 44,23 44,19 43,96 43,70 30% 30% Cukrzyca 13,46 13,60

8 glukoza we krwi Glucocard G Sensor, test paskowy, - - 50 pasków 33,94 33,94 44,23 44,19 43,96 43,70 30% 30% Cukrzyca 13,46 13,60

9
glukoza we krwi Glucosense - elektroda enzymatyczna, test paskowy do 

oznaczania glukozy we krwi., - -

50 pasków
33,70 33,70 43,96 43,92 43,96 43,70 30% 30% Cukrzyca 13,19 13,33

10 glukoza we krwi Microdot, test paskowy, - - 50 pasków 31,32 31,32 41,42 41,39 41,42 41,39 30% 30% Cukrzyca 12,43 12,42

11
glukoza we krwi Rightest GS100, test paskowy, 50 pasków (2 fiolki 

po 25 szt.)
27,00 27,00 36,80 36,76 36,80 36,76 30% 30% Cukrzyca 11,04 11,03

12
glukoza we krwi iXell, test paskowy , test paskowy do oznaczania glukozy we 

krwi., - -

50 pasków
34,67 34,67 45,01 44,97 43,96 43,70 30% 30% Cukrzyca 14,24 14,38

1
glukoza we krwi Ascensia Entrust paski testowe, Paski testowe / elektrody 

enzymatyczne, - -

50 pasków
35,64 46,04 43,96 ryczałt

Cukrzyca typu I, 

pozost…..
5,28

2
glukoza we krwi Contour TS paski testowe, Paski testowe, - - 50 pasków

36,46 46,92 43,96 ryczałt
Cukrzyca typu I, 

pozost…..
6,16

3

glukoza we krwi DIAGNOSTIC GOLD STRIP, Test paskowy do oznaczania 

poziomu glukozy we krwi Kategoria wyrobu: wyroby do 

diagnostyki in vitro , - -

50 pasków

33,48 43,73 43,73 ryczałt
Cukrzyca typu I, 

pozost…..
3,20

4

glukoza we krwi DIAGOMAT STRIP, Test paskowy do oznaczania poziomu 

glukozy we krwi Kategoria wyrobu: wyroby do diagnostyki in 

vitro , - -

50 pasków

33,48 43,73 43,73 ryczałt
Cukrzyca typu I, 

pozost…..
3,20

5
glukoza we krwi EUSURE Test Paskowy, test paskowy, - - 50 pasków

32,40 42,58 42,58 ryczałt
Cukrzyca typu I, 

pozost…..
3,20

6

glukoza we krwi Evolution, wyrób medyczny certyfikowany według Dyrektywy 

98/79/WE, załącznik IV z ustępem 3, paski do monitorowania 

poziomu glukozy we krwi, - -

50 pask.(2 fiolki po 

25 szt.) 31,32 41,42 41,42 ryczałt
Cukrzyca typu I, 

pozost…..
3,20

7
glukoza we krwi Glucocard 01 Sensor, test paskowy, - - 50 pasków

33,94 44,23 43,96 ryczałt
Cukrzyca typu I, 

pozost…..
3,47

8
glukoza we krwi Glucocard G Sensor, test paskowy, - - 50 pasków

33,94 44,23 43,96 ryczałt
Cukrzyca typu I, 

pozost…..
3,47

9
glukoza we krwi Glucosense - elektroda enzymatyczna, test paskowy do 

oznaczania glukozy we krwi., - -

50 pasków
33,70 43,96 43,96 ryczałt

Cukrzyca typu I, 

pozost…..
3,20

10
glukoza we krwi Microdot, test paskowy, - - 50 pasków

31,32 41,42 41,42 ryczałt
Cukrzyca typu I, 

pozost…..
3,20

11 glukoza we krwi One Touch Select, test paskowy, - - 50 pasków 35,60 46,00 43,96 30% Cukrzyca 15,23

12
glukoza we krwi One Touch Select, test paskowy, - - 50 pasków

35,60 46,00 43,96 ryczałt
Cukrzyca typu I, 

pozost…..
5,24

13
glukoza we krwi Rightest GS100, test paskowy, 50 pasków (2 fiolki 

po 25 szt.)
27,00 36,80 36,80 ryczałt

Cukrzyca typu I, 

pozost…..
3,20

14
glukoza we krwi iXell, test paskowy , test paskowy do oznaczania glukozy we 

krwi., - -

50 pasków
34,67 45,01 43,96 ryczałt

Cukrzyca typu I, 

pozost…..
4,25

NOWE NA WYKAZIE A3 Z DNIA 29.12.2011 R.
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