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На основу члана 138. став 1. Устава Републике Србије
 и члана 24. став 2. Закона о Заштитнику грађана
, на основу информација до којих је дошао поступајући по примљеној притужби и приликом спроведеног поступка контроле правилности и законитости Републичког фонда за здравствено осигурање и Министарства здравља, сматрајући да ће давањем мишљења допринети унапређењу заштите гарантованих људских слобода и права, Заштитник грађана упућује Републичком фонду за здравствено осигурање и Министарству здравља следеће

МИШЉЕЊЕ

Полазећи од тога да 

· Правилник о Листи лекова који се прописују и издају на терет средстава обавезног здравственог осигурања
 за осигуранике код којих је индикован хепатитиса Ц утврђује  искључиво лекове који представљају тзв. интерферонску терапију;
· Осигураницима Републичког фонда за здравствено осигурања, који су оболели од хепатитиса Ц, на терет средстава обавезног здравственог осигурања могу се лечити једино интерферонском терапијом
, а што је није у складу са препорукама Светске здравствене организације
;
· Приликом утврђивања списка приоритетних лекова није узета у обзир одредба чл. 3. ст. 5. Закона о заштити становништва од заразних болести
 - да спровођење мера заштите становништва од заразних болести прописаних тим законом и обезбеђивање средстава за њихово спровођење имају приоритет у односу на спровођење осталих мера у области здравствене заштите;
· Приликом утврђивања предлога Листе лекова, односно њене измене и допуне нису испоштовани критеријуми прописани правилником
 као и Есенцијална листа лекова Светске здравствене организације
,

што је довело до тога да се оболелима од хепатитиса Ц ускраћује могућност на лечење другом врстом терапије осим тзв. интерферонском терапијом, те сходно томе
Заштитник грађана је става:

· неопходне су измене и допуне Правилника о Листи лекова који се прописују и издају на терет средстава обавезног здравственог осигурања, посебно имајући у виду да је као један од критеријума прописано да за наведену медицинску индикацију не постоји лек из исте фармакотерапијске групе на Листи лекова као и јавно здравствени значај лека;

· Министарство здравља у свом будућем раду мора активније да учествује у поступку стављања одн. скидања лека на Листу лекова у складу са законским ингеренцијама, којима је том органу омогућено да подноси предлоге за стављање, одн. скидање лекова са Листе лекова. 

Разлози
Заштитнику грађана притужбом се обратило Удружење пацијената са болестима јетре – ХРОНОС (у даљем тексту: удружење ХРОНОС) указујући на проблеме са којима се суочавају грађани оболели од хепатитиса Ц услед недостатка адекватне терапије у лечењу. Притужбом је, између осталог, истакнуто да је Светска здравствема организација објавила (у даљем тексту: СЗО) Есенцијалну листу лекова, на којој су савремене терапије за хепатитис Ц, а држава Србија се Законом обавезала да пацијентима обезбеди минимум лекова са ове листе. Такође, удружење ХРОНОС је указало да је Агенција за лекове и медицинска средства Србије јавно препознала значај излечења заразних болести и још 2015. године, по убрзаној процедури, издала дозволе за савремене лекове за хепатитис Ц, који су на листи СЗО али држава Србија, одн. Републички фонд за здравствено осигурање (у даљем тексту: Фонд) их није учинио доступним. 

Сагледавајући наводе притужбе, као и приложену документацију а поступајући у складу са својим овлашћењима, Заштитник грађана је нашао да су испуњени Законом прописани услови
 за покретање поступка контроле праавилности и законитости рада Фонда и Министарства здравља (у даљем тексту: Министарство), будући да се примљена притужба односи на повреду одређених права грађана – оболелих од хепатитиса Ц, те да при томе трпе ненадокнадиву штету.

Поступајући по захтеву Заштитника грађана дел. бр. 44033 од 09. 11. 2016. године, Министарство је дописом број 515-01-06436/2016-06 од 28. 11. 2016. године, између осталог, обавестило овај орган, да се удружење ХРОНОС обратило дописом заведеним под бројем 515-01-06436/2016-06 од 06. 10. 2016. године, у вези са стављањем лекова за лечење хепатитиса Ц на Листу лекова и објављеним списком приоритетних лекова на интернет страници Фонда, одн. захтевом да се провери усклађеност Листе лекова Фонда са есенцијалном листом лекова СЗО. Својим дописом број 515-01-06436/2016-06 од 10. 10. 2016. године Министарство је, између осталог, удружењу ХРОНОС нагласило да је тај орган са своје стране, у више наврата указивао Фонду на потребу свеобухватног преиспитивања Листе лекова у циљу замене превазиђених терапија онима које се сматрају савременим. Министарство је обавестило Заштитника грађана да се у наведеном одговору на допис удружења ХРОНОС, тај орган руководио чињеницом да је поступак стављања лекова на Листу лекова који се прописују и издају на терет средстава обавезног здравственог осигурања у надлежности Фонда а да су услови, критеријуми, начин и поступак за стављање на Листу лекова који се прописују и издају на терет средстава обавезног здравственог осигурања прописани Правилником о условима, критеријумима, начину и поступку за стављање лека на Листу лекова, измене и допуне Листе лекова, односно за скидање лека са Листе лекова
. Такође, Министарство је обавестило овај орган да је Фонду указало на потребу свеобухватног преиспитивања актуелне Листе лекова, као и статуса поднетих захтева за стављање лекова на Листу лекова, а нарочито из разлога што тај орган нема увид у поднете захтеве за стављање лекова на Листу лекова, па је у вези са тим од Фонда затражен извештај о томе да ли су поднети захтеви за стављање лекова са Есенцијалне листе СЗО на Листу лекова, у којој су фази и када се очекује њихово стављање на Листу лекова. Министарство је обавестило Заштитника грађана да су тај орган, као и Комисија за припрему полазних основа за израду стратегије развоја здравственог осигурања основана од Владе, у претходном периоду у више наврата иницирали и изразилии своју подршку процесу закључивања посебних уговора у циљу стављања иновативних лекова на Листу лекова и истакли да је обезбеђивање савремених терапија пацијентима од највеђег интереса за здравствени систем Републике Србије; да је, сходно томе, Министарство оформило посебну радну групу за израду националног плана контроле вирусних хепатитиса, која је израдила препоруке за терапију пацијената оболелих од хроничног хепатитиса; да је, на основу препорука радне групе, Републичка комисија за заштиту становништва од заразних болести усвојила и подржала препоруке за лечење пацијената са хроничним хепатитисом Ц и своје мишљење о потреби стављања нових лекова за лечење хепатитиса Ц на Листу лекова, упутила Фонду; да је у периоду до стављања савремених лекова за лечење хепатитиса Ц на Листу лекова омогућен приступ нових терапија одређеном броју пацијената кроз програм донирања лекова од стране фармацеутских компанија.

Поступајући по захтеву Заштитника грађана дел. бр. 44037 од 09. 11. 2016. године, Фонд је дописом 02 број 07-347/16-2 од 29. 11. 2016. године обавестио овај орган о процедури утврђивања предлога Листе лекова, одн. њене измене и допуне и предлога за скидање одређених лекова са Листе лекова, као и о процедури пре објављивања општег акта Фонда (у конкретном случају Правилника о изменама и допунама Правилника о Листи лекова који се прописују и издају на терет средстава обавезног здравственог осигурања
).

Својим актом број 515-01-06436-2/2016-06 од 10. 02. 2017. године, а поступајући по захтеву Заштитника грађана за додатним обавештењем дел. бр. 4319 од 02. 02. 2017. године, Министарство је обавестило овај орган, између осталог, да су разлози за доношење Правилника о изменама и допунама Правилника о Листи лекова који се прописују и издају на терет средстава обавезног здравственог осигурања превасходно били: стављање лека из групе цитостатика Vinscristine rastvor za injekciju на Листу Б лекова, ради стварања предуслова да се лек може обезбедити као право на лек, пошто се за једини лек тог ИНН-а, који се налази на Листи лекова (Sindovin), носилац дозволе изјаснио да није у могућности да обезбеди континуирано снабдевање тржишта; повећање цена лекова у Листи лекова на захтев носиоца дозволе за стављање лека у промет, ради обезбеђивања наставка континуираног снабдевања неопходним лековима; измене индикације за лек Valdocef, који се налази на Листи лекова, на основу мишљења Републичке стручне комисије за нефрологију и урологију и техничке исправке у Листи лекова. Истим дописом Министарство је обавестило Зашттитника грађана да тај орган нема надлежност да учествује у поступку стављања лекова на Листу лекова.

Поступајући по захтеву Заштитника грађана за додатним обавештењем дел. бр. 4320 од 02. 02. 2017. године, Фонд је обавестио овај орган да лекови који се налазе на Листи лекова
  која је саставни део Правилника о Листи лекова који се прописују и издају на терет средстава обавезног здравственог осигурања
, представљају интерферонску терапију, као и да, према подацима доступним општој јавности, наведени лекови су тренутно регистровани, тј. имају одобрену примену од надлежних органа и у земљама у окружењу и у другим европским земљама. Истим дописом Фонд је обавестио Заштитника грађана у којим случајевима се примењује приоритетни редослед стављања лека на Листу лекова који одређује ЦЛК, као и да је за стављање свих лекова који су испунили опште критеријуме за стављање на Листу лекова био потребан вишеструко већи износ средстава од износа опредељених средстава за стављање нових лекова на Листу лекова предвиђеног Финансијским планом Фонда за 2016. годину (око 996,5 милиона динара). Такође, Фонд је обавестио овај орган да је ЦЛК 05. 07. 2016. године доставила допис надлежним републичким стручним комисијама, одн. поткомисијама, у којем је дефинисала стручне критеријуме за достављање приоритета у погледу периодичних захтева за стављање лекова на Листу лекова из одговарајуће области, а да је Републичка стручна комисија за заштиту становништва од заразних болести дана 02. 09. 2016. године ЦКЛ доставила одговор у коме је све лекове из своје надлежности рангирала према претходно дефинисаним критеријумима ЦКЛ у три групе приоритета, док је лекове за хепатитис Ц рангирала као другу групу приоритета са стављање на Листу лекова. На основу одговора о приоритетима надлежних републичких стручних комисија, укључујући и Републичку стручну комисију за заштиту становништва од заразних болести, ЦКЛ је усвојила списак приоритетних лекова.
 Када је реч о разматрању могућности да се осигураницима који болују од хепатитиса Ц обезбеди лек који није на Листи лекова, Фонд је обавестио Заштитника грађана да се за сваку календарску годину доноси општи акт којим се уређује садржај и обим права на здравствену заштиту из обавезног здравственог осигурања, којим је, између осталог прописано да се, осим лекова са Листе лекова, изузетно, осигураним лицима обезбеђује и лек који није на Листи лекова.
 Фонд је указао да је обезбеђивање лека на напред наведени начин у надлежности здравствене установе, те уколико здравствена установа утврди да су испуњени услови прописани наведеним актом, здравствена установа обезбеђује, односно набавља неопходан лек. 

***

Законом о заштити становништва од заразних болести
 прописано је:

· да је заштита становништва од заразних болести организована и свеукупна делатност друштва са циљем спречавања и сузбијања заразних болести, као и њиховог одстрањивања и искорењивања (чл. 3. ст. 1.);

· да спровођење мера заштите становништва од заразних болести прописаних овим законом и обезбеђивање средстава за њихово спровођење имају приоритет у односу на спровођење осталих мера у области здравствене заштите (чл. 3. ст. 5.);

· да су заразне болести према следећим критеријумима у смислу тог закона: 

1. болести које доводе или могу да доведу до значајног обољевања и/или до смртног исхода, а посебно оне за чију је превенцију потребна шира координација активности; 

2. болести где размена информација може да обезбеди рано упозоравање о претњи по јавно здравље; 

3. ретке и озбиљне заразне болести, које нису препознате у Републици Србији, а за које груписање података може да укаже на факторе одговорне за њихову појаву; 

4. болести за које постоје ефикасне мере спречавања у циљу добробити становништва; 

5. болести код којих поређење учесталости са другим срединама може допринети процени и унапређењу програма заштите становништва од заразних болести (чл. 4. ст. 1.);

· да су, на основу критеријума из чл. 4. ст. 1. тог закона, заразне болести по категоријама и посебна здравствена питања над којима се спроводи епидемиолошки надзор и против којих се примењују мере спречавања и сузбијања заразних болести и вирусни хепатитиси (хепатитис А, хепатитис Б, хепатитис Ц) – чл. 5. ст. 1. тачка 3).

Законом о здравственом осигурању
 прописано је да Републички фонд доноси општи акт којим утврђује Листу лекова, која најмање садржи неопходне – есенцијалне лекове за лечење болести и повреда, без обзира на узрок, у складу са листом есенцијалних лекова Светске здравствене организације (чл. 43. ст. 3.). Општи акт којим се утврђују услови, критеријуми, начин и поступак за стављање лекова на Листу лекова, измене и допуне Листе лекова, односно за скидање лекова са Листе лекова (чл. 43. ст. 4.).

Правилником о условима, критеријумима, начину и поступку за стављање лека на Листу лекова, измене и допуне Листе лекова, односно за скидање лека са Листе лекова
 прописано је:

· да се лекови стављају на Листу лекова, односно скидају са Листе лекова на основу:

1. поднетих захтева за стављање, промену статуса лека унутар Листе лекова (А, А1, Б и Ц) и скидање лека са Листе лекова;

2. предлога Централне комисије за лекове;

3. предлога министарства надлежног за послове здравља;

4. одлуке о ценама лекова, односно у складу са изменама података о упоредивим ценама лекова у референтним земљама (чл. 5. ст. 1.);

· да су општи услови за стављање лека на Листу лекова, измену и допуну Листе лекова; 

1. фармакотерапијска оправданост лека; 

2. фармакоекономска оправданост лека; 

3. финансијска средства предвиђена Финансијским планом Републичког фонда (чл. 7.);

· да су посебни критеријуми за стављање лека на Листу лекова, измену и допуну Листе лекова: 

1. посебни уговори; 

2. приоритетни редослед стављања лека на Листу лекова (чл. 8.);

· да се приоритетни редослед стављања лека на Листу лекова примењује у случају када финансијска средства Републичког фонда намењена за лекове нису довољна за стављање свих лекова који су испунили опште критеријуме из чл. 7. Правилника (чл. 10. ст. 1.);

· да одређивање приоритетног редоследа стављања лека на Листу лекова врши Централна комисија за лекове на основу следећих критеријума: 

1. за наведену медицинску индикацију не постоји ни један лек из исте фармакотерапијске групе на Листи лекова;  

2. јавно здравствени значај лека; 

3. етичког аспекта (чл. 10. ст. 2.).

Приликом спровођења поступка контроле правилности и законитости рада Фонда и Министарства коју је водио, Заштитник грађана имао је у виду одредбе чл. 3., чл. 4., чл. 5. Закона о заштити становништва од заразних болести, одредбе чл. 43. Закона о здравственом осигурању, одредбе чл. 5., чл. 7., чл. 8., чл. 10. Правилника о условима, критеријумима, начину и поступку за стављање лека на Листу лекова, измене и допуне Листе лекова, односно за скидање лека са Листе лекова, као и Листу лекова која је саставни део Правилника о Листи лекова који се прописују и издају на терет средстава обавезног здравственог осигурања. Такође, овај орган имао је у виду и одредбу чл. 15. Правилника о садржају и обиму права на здравствену заштиту из обавезног здравственог осигурања и о партиципацији за 2017. годину, као и Есенцијалну листу лекова Светске здравствене организације (у даљем тексту: Есенцијална листа лекова СЗО) а такође и Водич за скрининг, негу и лечење особа са хроничним вирусом хепатитиса Ц из априла 2016.

***

На Листи лекова која је саставни део Правилника о Листи лекова који се прописују и издају на терет средстава обавезног здравственог осигурања (у даљем тексту: Листа лекова), налазе се искључиво лекови који представљају тзв. интерферонску терапију. Дакле, поменута Листа лекова не садржи лекове из друге фармакотерапијске групе, а управо је један од критеријума за одређивање приоритетног редоследа за стављање лека на Листу лекова да за наведену медицинску индикацију не постоји ни један лек из исте фармаккотерапијске групе на Листи лекова. Још један критеријум за одређивање приоритетног редоследа стављања лека на Листу лекова, који, Заштитник грађана сматра, није узет у обзир је јавно здравствени значај лека. Будући да хепатитис Ц спада у заразне болести, спровођење мера заштите становништва од наведеног вирусног обољења мора имати приоритет, а све у циљу остваривања јавног интереса очувања здравља становништва. 

Заштитник грађана сматра да Фонд, приликом утврђивања списка приоритетних лекова, није имао у виду ни одредбе Закона о заштити становништва од заразних болести, имајући у виду да је законодавац био изричит у томе да спровођење мера заштите становништва од заразних болести и обезбеђивање средстава за њихово спровођење имају приоритет у односу на спровођење осталих мера у области здравствене заштите. Сходно цитираној законској одредби и иновативне терапије и лекови требало би да имају приоритет у спровођењу мера заштите. 

Имајући у виду чињеницу да је у периоду до стављања савремених лекова за лечење хепатитиса Ц на Листу лекова, омогућен приступ нових терапија одређеном броју пацијената кроз програм донирања лекова од стране фармацеутских компанија
, а с обзиром да свако има право на заштиту свог физичког и психичког здравља
, Заштитник грађана сматра да се на тај начин пацијенти оболели од хепатитиса Ц којима није омогућена иновативна терапија доводе у неповољнији положај од оних који су таквој терапији подвргнути. Стога, овај орган је мишљења да би Фонд, као надлежни орган за стављање лека на Листу лекова, требало да у што скоријем периоду изврши измене и допуне листе лекова, у циљу стављања на Листу лекова и лекова за хепатитис Ц из друге фармакотерапијске групе, како би сви пацијенти оболели од вирусног хепатитиса Ц имали једнаке могућности у лечењу, одн. како би свима био омогућен приступ на лечење новим терапијама.   

Имајући у виду да су есенцијални лекови они лекови који задовољавају потребе приоритетне здравствене заштите становништва
, Заштитник грађана сматра да је Фонд, приликом стављања лекова на Листу лекова, морао узети у обзир Есенцијалну листу лекова СЗО. Наиме, лекови са директним деловањем на вирусе
 (у даљем тексту: ДАА режим) се налазе на Есенцијалној листи лекова СЗО као есенцијални лекови за лечење вирусне хепатитис Ц инфекције. Овај орган је мишљења да Фонд, такође, није узео у обзир Водич за скрининг, негу и лечење особа са хроничним вирусом хепатитиса Ц из априла 2016, одн. нове препоруке (2016) дате у Водичу. Наведеним препорукама за лечење особа са инфекцијом хепатитиса Ц препоручена је терапија директним деловањем антивирусних агенаса.
 Код одређених генотипа инфекције хепатитиса Ц, ДАА режим је приоритетан док је терапија заснована на интерферону један од алтернативних режима
. С друге стране, код одређене популације оболелих препоручена је интерферонска терапија.
 Међутим, важећи прописи Републике Србије не омогућавају особама оболелим од вируса хепатитиса Ц лечење приоритетним режимом, већ је једина доступна терапија она коју Светска здравствена организација препоручује као алтернативну и то само за одређене генотипе вируса, одн. препоручену само за одређену популацију оболелих.      
Будући да се лекови стављају на Листу лекова, односно скидају са Листе лекова, између осталог, и на основу предлога министарства надлежног за послове здравља
, Заштитник грађана је мишљења да би Министарство, поред активности које је до сада предузимало поводом наведеног проблема, требало активније да учествује у поступку стављања лекова на Листу лекова, нарочито имајући у виду улогу контролног, одн. надзорног органа Министарства над радом Фонда. Такође, не треба занемарити чињеницу да је Министарство најавом Нове терапије за оболеле од Хепатитиса Ц
 створило оправдана очекивања код оболелих од хепатитиса Ц али и код шире јавности.

При давању мишљења Заштитник грађана имао је у виду и чињеницу да се осигураним лицима, изузетно, обезбеђује и лек који није на Листи лекова. Међутим, будући да осигураном лицу лек који није на Листи лекова уводи у терапију и обезбеђује здравствена установа терцијарног или секундарног нивоа здравствене заштите, на основу мишљења три лекара одговарајуће специјалности здравствене установе терцијарног или секундарног нивоа здравствене заштите да је лек неопходан и да не постоји одговарајући лек на Листи лекова по интернационалном незаштићеном имену лека, односно по одговарајућем фармацеутском облику или јачини, а да су исцрпљене све друге терапијске могућности лечења
, овај орган је става да се на наведени начин не може постићи циљ прописан одредбама чл. 3. ст. 5. Закона о заштити становништва од заразних болести. 

Заштитник грађана је става да се одредбе Правилника о условима, критеријумима, начину и поступку за стављање лека на Листу лекова, измене и допуне Листе лекова, односно за скидање лека са Листе лекова морају стриктно примењивати, нарочито приликом примене посебних критеријума за стављање лека на Листу лекова измену и допуну Листе лекова, како би се и мере заштите становништва од заразних болести доследно примењивале. 








            в. ф. ЗАШТИТНИКА ГРАЂАНА

 








 Милош Јанковић

Доставити: 

· Републичком фонду за здравствено осигурање;

· Министарству здравља;

· ХРОНОСу;

· у списе предмета;

� 	„Сл. гласник РС“, бр. 98/06


� 	„Сл. гласник РС“, бр. 79/05 и 54/07


� 	 „Сл. гласник РС“, бр. 45/17


� 	Изузетак - случајеви када се осигураним лицима изузетно обезбеђује и лек који није на Листи лекова - Чл. 15. Правилника о садржају и обиму права на здравствену заштиту из обавезног здравственог осигурања и о партиципацији за 2017. годину - „Сл. гласник РС“, бр. 8/17


� 	Водич за скрининг, негу и лечење особа са хроничним вирусом хепатитиса Ц, април 2016. 


�  	„Сл. гласник РС“, бр. 15/16


�  	Правилник о условима, критеријумима, начину и поступку за стављање лекова на Листу лекова, измене и допуне Листе лекова, односно за скидање лека са Листе лекова – „Сл. гласник РС“, бр. 41/14, 125/14 и 48/15 


� 	� HYPERLINK "http://www.who.int/medicines/publications/essentialmedicines/EML_2015_FINAL_amended_NOV2015.pdf?ua=1"��http://www.who.int/medicines/publications/essentialmedicines/EML_2015_FINAL_amended_NOV2015.pdf?ua=1� 


� Чл. 25. ст. 5. Закона о Затитнику грађана – „Сл. гласник РС“, бр. 79/05 и 54/07


� „Сл. гласник РС“, бр. 41/14, 125/14 и 48/15


�„Сл. гласник РС“, бр. 89/16


�-у делу Листа Б – ROFERON A (interferon alfa 2a); INTRON A (interferon alfa 2b – rekombinantni); REALDIRON (interferon alfa 2b – rekombinantni);


-у делу Листа Ц – PEGINTRON (peginterferon alfa – 2b); PEGASYS (peginterferon alfa – 2a)


� „Сл. гласник РС“, бр. 65/15, 71715 – испр., 104/15, 24/16, 57/16, 61/16 – испр., 78/16, 89/16 и 101/16


�Лекови за педијатријску популацију, лекови од значаја за трансплантацију, лекови из прве групе приоритета за хематологију и лекови из прве групе приоритета за цитотоксичне и молекуларне лекове


�Чл. 15. Правилника о садржају и обиму права на здравствену заштиту из обавезног здравственог осигурања и о партиципацији за 2017. годину 


�„Сл. гласник РС“, бр. 15/16


�„Сл. гласник РС“, бр. 107/05, 109/05 - испр., 57/11, 110/12 – одлука УС, 119/12, 99/14, 123/14, 126/14 – одлука УС, 106/15 и 10/16 – др. закон 


�„Сл. гласник РС“, бр. 41/14, 125/14 и 48/15


� � HYPERLINK "http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/205035/1/9789241549615_eng.pdf?ua=1" �http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/205035/1/9789241549615_eng.pdf?ua=1�  


� Допис Министарства здравља број 515-01-06436/2016-06 од 28.11.2016. године


� Чл. 68. Устава Републике Србије - „Сл. гласник РС“, бр. 98/06


�Дефиниција есенцијалних лекова Светске здравствене организације - � HYPERLINK "http://www.who.int/medicines/services/essmedicines_def/en/"��http://www.who.int/medicines/services/essmedicines_def/en/� 


� Direct acting- antiviral medicines - лекови са директним дејством на вирусе (ДАА)


� Водич за скрининг, негу и лечење особа са хроничним вирусом хепатитиса Ц, април 2016.


Нове препоруке(2016) 


Лечење директним деловањем антивирусних агенаса: препоручује се да се за лечење особа оболелих од вируса хепатитис Ц инфекције радије користе ДАА режими него пегиловани интерферон и рибавирин 


(Guidelines for the screening, care and treatment of persons with chronic hepatitis C infection, April 2016


New recommendations (2016) 


Treatment with direct-acting antiviral agents: it is recommended that DAA regimens be used for the treatment of persons with hepatitis C infection rather than regimens with pegylated interferon and ribavirin)


� Водич за скрининг, негу и лечење особа са хроничним вирусом хепатитиса Ц, април 2016.


Препорука лечења – Приоритетни и алтернативни режими за лечење особа са хроничним вирусом хепатитиса Ц


(Guidelines for the screening, care and treatment of persons with chronic hepatitis C infection, April 2016


Recommendation on treatment – Preferred and alternative regimens for the treatment of persons with chronic hepatitis C virus infection)


� Водич за скрининг, негу и лечење особа са хроничним вирусом хепатитиса Ц, април 2016.


Посебна разматрања за специфичне популације


(Guidelines for the screening, care and treatment of persons with chronic hepatitis C infection, April 2016


Special considerations for specific population)


� Чл. 5. ст. 1. тачка 3) Правилника о условима, критеријумима, начину и поступку за стављање лека на Листу лекова. Измене и допуне Листе лекова, односно за скидање лека са Листе лекова


� Информација објављена на званичној интернет страни Министарства здравља 08. 03. 2016. године � HYPERLINK "http://www.zdravlje.gov.rs/showelement.php?id=10502"��http://www.zdravlje.gov.rs/showelement.php?id=10502� 


� Чл. 15. ст. 2. Правилника о садржају и обиму права на здравствену заштиту из обавезног здравственог осигурања и о партиципацији за 2017. годину 
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