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Léčivé přípravky FORXIGA 
 

OČEKÁVANÉ ZMĚNY v ÚHRADÁCH („co se děje“) v Seznamu od 1. prosince (na úrovni pojišťoven) 

Poznámka:  

1. Dochází pouze ke změně ve znění podmínek úhrady 

2. V návaznosti na dosavadní průběh správního řízení se může stát, že avizovaná očekávaná změna 

nastane od 1. ledna 2024. V případě, že nastala situace uvedená v předchozí větě, budete na webu 

Komory informováni uvedením „ZMĚNA AVIZOVANÉHO TERMÍNU“ v dokumentu „Pravomocná 

úhrada LP FORXIGA“. 

 

POZOR, POUZE INFORMACE, která nemá nabytí právní moci ani předběžnou vykonatelnost!  

 

Řízení o maximálních cenách nejsou sledována. 

kód   

SÚKL 
Název Doplněk názvu 

Očekávaná 

úhrada  

od 1. prosince 

Stávající 

úhrada  

0193660  FORXIGA  10MG TBL FLM 30X1  956,92  956,92 

0193661  FORXIGA  10MG TBL FLM 90X1  2 870,75  
2 870,75 

 

Podmínky úhrady: 

E/NEF, DIA, END, INT  

P:  

A) Dapagliflozin je hrazen u diabetika 2. typu  

1) v dvojkombinaci s metforminem u pacientů, u nichž použití maximálních tolerovaných dávek 

metforminu po dobu alespoň 3 měsíců společně s režimovými opatřeními nevedlo k uspokojivé 

kompenzaci diabetu definované hladinou HbA1c nižší než 60 mmol/mol. Nedojde-li k prokazatelnému 

zlepšení kompenzace diabetu o 7 % či vyššímu poklesu hladiny HbA1c a současnému poklesu 

tělesné hmotnosti nejméně o 2 % při kontrole po 6 měsících léčby, přípravek není dále hrazen.  

2) v kombinaci s metforminem a inzulinem nebo inzulinem samotným u pacientů, u nichž terapie 

metforminem a inzulinem nebo inzulinem samotným po dobu alespoň 3 měsíců společně s  

režimovými opatřeními nevedla k uspokojivé kompenzaci diabetu definované hladinou HbA1c nižší 

než 60 mmol/mol. Nedojde-li k prokazatelnému zlepšení kompenzace diabetu o 7 % či vyššímu 

poklesu hladiny HbA1c a současnému poklesu tělesné hmotnosti nejméně o 2 % při kontrole po 6 

měsících léčby, přípravek není dále hrazen.  

 

B) Dapagliflozin je hrazen jako přídatná terapie u dospělých pacientů s chronickým onemocněním 

ledvin s odhadovanou glomerulární filtrací (eGFR) v rozmezí 0,42-1,25 ml/s/1,73m2 (25-75 

ml/min/1,73m2) léčených stabilní dávkou inhibitoru angiotenzin-konvertujícího enzymu (ACEI) nebo 

blokátoru receptoru typu 1 pro angiotenzin II (ARB), pokud není terapie těmito přípravky 

kontraindikována, kteří mají diabetes mellitus 2. typu a/nebo poměr albumin/kreatinin v moči v rozmezí 

22,6-565 mg/mmol (200-5000 mg/g).  

 

 

 


