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Stanowisko Rady Przejrzystości 
nr 202/2014 z dnia 30 czerwca 2014 r. 

w sprawie zasadności usunięcia świadczenia obejmującego 
podawanie pazopanibu w rozpoznaniach zakwalifikowanych 

do kodów ICD-10: C54, C80, realizowanego w ramach „Programu 
leczenia w ramach świadczenia chemioterapii niestandardowej” 

Rada Przejrzystości uważa za zasadne usunięcie świadczenia obejmującego 
podawanie pazopanibu w rozpoznaniach zakwalifikowanych do kodów ICD-10: 
C54 (nowotwory złośliwe trzonu macicy) i C80 (nowotwór złośliwy bez 
określenia jego umiejscowienia), realizowanego w ramach „Programu leczenia 
w ramach świadczenia chemioterapii niestandardowej”. 
Uzasadnienie 
Pazopanib jest podawanym doustnie silnym, o wielokierunkowym działaniu, 
inhibitorem kinazy tyrozynowej receptorów naczyniowo-śródbłonkowego 
czynnika wzrostu (VEGFR)-1, -2, i -3, płytkowopochodnego czynnika wzrostu 
(PDGFR)-αi –β oraz receptora czynnika komórek macierzystych (c-KIT). 
W doświadczeniach nieklinicznych pazopanib hamował w sposób zależny 
od dawki indukowaną przez ligandy autofosforylację receptorów VEGFR-2, c-Kit 
i PDGFR-β w komórkach. W warunkach in vivo pazopanib hamował indukowaną 
VEGF fosforylacjęVEGFR-2 w płucach myszy, angiogenezę w badaniach 
na różnych modelach zwierzęcych i wzrost licznych ksenoprzeszczepów 
nowotworów człowieka u myszy. 
Lek jest wskazany i refundowany w leczeniu pierwszego rzutu dorosłych 
pacjentów z zaawansowanym rakiem nerkowokomórkowym (RCC) oraz 
w leczeniu pacjentów, u których wcześniej stosowano cytokiny z powodu 
zaawansowanego raka nerkowokomórkowego (RCC). Jest także  stosowany  
w leczeniu dorosłych pacjentów z określonymi podtypami zaawansowanego 
mięsaka tkanek miękkich (STS). 
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Nie odnaleziono żadnego badania dotyczącego stosowania pazopanibu 
u chorych na raka gruczołowego trzonu macicy ( kod C54) jak również 
w nowotworach złośliwych bez określenia jego umiejscowienia (kod C80). 
W opinii wybitnego eksperta klinicznego - onkologa finansowanie pazopanibu 
w leczeniu chorych na złośliwe nowotwory trzonu macicy nie jest uzasadnione. 

.................................................................. 

Wiceprzewodniczący Rady Przejrzystości 
prof. Rafał Suwiński 
 
Tryb wydania stanowiska 
Stanowisko wydano na podstawie art. 31e ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej 
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świadczenia opieki zdrowotnej nr AOTM-BP-431-18/2014, „Pazopanib we wskazaniach zakwalifikowanych do kodów ICD-
10: C54 (nowotwory złośliwe trzonu macicy) i C80 (nowotwór złośliwy bez określenia jego umiejscowienia)”, Warszawa 
czerwiec 2014 r. 


