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* Aucun Lien d’intéréts

* Sollicitée par les laboratoires Lilly pour
cette reunion mais non remunéree, pour y
intervenir en tant qu’expert.



* Evolution du logiciel CHIMIO

Paramétrage des statuts de remboursement :

3 statuts de remboursement ou non pour les indications de
UAMM :

- Facturation hors GHS (liste en sus) = FICHCOMP-T2A
- Inclus dans le GHS = non rembourse en sus

- Facturation dérogatoire MERRI = FICHCOMP ATU

A partir de la 5.6

Testé et mis en production au CHBA pour la 5.8
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Informations Médico-économiques sur les Médicaments anticancéreux couteux
AMDM européenne 13/01/2016 -
19/06/2015 CA209066:
’ decarbazépine 852 Opdivo £
En monothérapie dans le traitement des patients adultes " P_ _ ml
- - N . . Phasze ITL, études CA209067 Non R
Nivolumah Opdive IV Mélanome atteints dun mélanome avancé (non résécable ou AMM N Important pung o non . | non concerné
étastatique) CA209066, ipilimumab concerné 131965 Owdivo
metastan CA209067 er CA209037 I
CA209037 dacarbazépine -
ou
En s=zociation & lipilimumeb dans le traitement des patients ,
) N R .. AMDM européenne P .
adultes atteints dun mél avancé (non ble ou 11052016 Nivol b §527.852 Opdivo 4
5/2 Nivoluma
métastatique). Par rapport & nivolumab en monothérapie, ceul - ml
Nivolumab Opdivo ™ Ma une ation de la survie sans progression (S5P) a &t |  AMM Enattente | Enmattente | - © | Enattente | Enattentz | en strente non SR | non concerné
, .- - . . = . Phaze ITI Etude Ipilinumab concerné P .
€tablie pour I'azzociation de nivolumab & Iipilimumab CA200067 cenl 151965 Opdivo
seulement chez le patients aver une expression tumorale 209067 = 10 ml
faible de PD-L1
AMM Eenns 7.852 Opdivo 4
Traitement des patients adultes atteints dun cancer Y 0;)“']!:515 = ? mlp e
20/07/2
. - bronchi -&-petites cellules (CBNFC) de v 03/02/2016 127 N
Nivolumab Opdive IV Poumon ‘rfm q.\_Aenun = pente ,E { , ) _E Pe N AMD Importent oI 2 , o . | Lizte en sus non o , |mon concerné
épidermoide localement avancé ou métastatique aprés une Docétaxel 2016 2016 concerné R .
imiothérapie antérienre. Phaze III Etude 131963 Opdivo
chimiothérep ' CA2090172 10ml
AMDM européenne 7.852 Opdive 4
En monothérapie pour le trai du carcinome rénal 04/04/2016 05102015 . . ml
5/10/2016 - oui 27 Non
Nivolumab Opdive v Rein avanceé chez les patients adultes qui ont déja été traités pour |  AMIM Importent I - . . Lizte en sus non , | mom concerné
. Evérolimus 2016 2016 concerné P .
cette pathologie. Phase III Etude 151965 Opdive
CheckMate-025 10 ml
AMM Eenns 527,852 Opdivo 4
Traitement des patients adultes atteints dun cancer Europ = 7= Mpawe
bronchi &-petites cellules (CBNPC) de t T1e 10403 0403 N wl
Nivolumab Opdivo ™ Poumon | onerique non-i-petites cellules (CENFC) de type non AL Ensttente | Enattente | Docétaxel | “ 7 | ®™* ™ | Liteensus non °® | non concerné
épidermoide localement avancé ou métastatique aprés une 2017 2017 concerné - .
himiothérapie antén Phasze ITI Etude 151965 Opdivo
TR antinenre CheckMate-057 10zl
AMD suropéenne
B 852 Opdivo 4
Traitement du lvmphome de Hodgkin en rechute ou ? mlp e
- éfractai &z tranzplantation de cellules souches i
Nivolumab nen " IV Hodghkin TETTRCTANE SpISs Hansp antation e e SoueN AMM En sttente | En attente Enattente | En attente | Danzle GHS non o . |non concerné
concerné sutologues et treitement par brentuximsh vedotin concerné

[Adcetriz*, Takeda).

151965 Opdivo
10 ml




* Paramétrage du statut pour chaque
indication AMM

DCI [
bevacizumak
=} Indications Ak
Cancer bronchigue non & petites cellules, avance et non opérable, métaztatigue ou en rechute, e premigre ligne; en
_I azzociation & une chimiothérapie & baze de sels de platine, dés lors gue Ihistologie n'est pas & prédominance 353 Facturation hors GH
: epidermaoide
7 Cancer colorectal métastaligue, en aszociation a une chimiothérapie & base de Huoropyrimidine 351 Facturation horz GH
b4 Cancer du rein avance et/ou métastatique, en premigre ligne, en association & linterféon alfa-2a T Inizlis dansz GHS
Cancer du sein métaztatique, en premiére ligne, en azsociation & la capécitabing, chez des patients pour lezquels un
o= traiternent avec di autres options de chimiothérapie incluant des taxanes ou des anthraceclines, néest pas considéré 574 Inclus dans GHS
' camme approprié. Les patients apant recu un traitement & base de tasanes et di anthracyclines en situation adjiuvante LS
au cours des 12 derniers mois, doivent élre exclus

| Cancer du =ein métastatique, et premigre ligne, en association au paclitase| 52 Ihcluz dans GHS
47 Cancer du zein tiple négatit B Facturation dérogah
Cancer epithelial de | ovaire, des rompesz de Fallope ou péntongal prmitif. en aszociation au carboplatine et & la
—I gemcitabine, en premiere recidive, senzible aus sel: de platine et gui ki ont paz été prealablement traitées par du hEq Facturation horz GH

bevacizumab ou diautres inhibiteurs duYEGFE ou diautres agents ciblant le récepteur duVEGE

Cancer épithélial de | ovaire, des rompes de Fallope ou pértonéal primitif. en aszociation au paclitaxel, au topatécan

-~ 0ou a la doxorubicine lipozomale pégylée, en rechute, resiztant aux sels de platine, qui néont pas regu plus de deus E57
— protocaoles anténeurs de chimiothérapie et qui ngiont paz été préalablement traitées par du bevacizumab ou di autres

inhibiteurs duVEGF ou déi autrez agents ciblant e récepteur duWYEGF

Cancer épithélial de [ ovaire en stades avancés [stades FIGO I B, Il C et %], des rompes de Fallope ou péritonéal B4R

primitif, et premigre igne, en aszociation au carboplatine et au paclitaxel

=1 Traitement en monothérapie en maintenance suite & une aszociation & une chimiothérapie 614 Facturation harz GH

(D Indications FTT
—@ Indications justifiees (OMIT ou biblioj

Facturation hors GH

] Facturation hors GH




DCI
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Indication

Cancer du sein triple negatif
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Facturation dérogatoire MERRI [FICHCOMP-ATL

| =l

Perode a partir du 01/09/2016

Facturstion dérogatoire MERRI (FICHCOMP-ATLU)

Fas de continuite de tratement

Cree le 02/02/2017 3 17:33 par BES5ARD Réjane

Modifié le 02/02/2077 3 17:33 par BES5ARD Réjane



*Extraction pour le FICHCOMP en
fonction du statut

Format [Fichier complémentaire Médicaments ~|

Fichier [ | |
Code FINESS établissement 560023210 ] Début période Fin période
UCDdans  [Code exteme 3 w| Typesew. [Tousles types de service | Mode de gestion [flacons & virguh |
ServicesnonT2a (¢ Sans " Avec " Uniquement [~ Sans gestion des ré attributions de reliquat

[V Lignes dispensées [V Lignes administrées [V Non prise en compte des régénérations
[T Pasdecumuldedates |~ Non prise en compte des DCI Per os [~ Non prise en compte des Non Faits [Admin 3 0)

[~ Séjours fermés

/| J | Jiiy | Poduts ™ T2s W ATU

002652438 18333096 GIC M3 k(179261110 AVASTIN 400 mg/161 0.662¢ flacon entan 10/03/2015 10/03/2015 97312 6508

002652498 : |9261110  |AVASTIN 400 mg/161{0.562¢|reliquat de fL|10/03/2015 [10/03/2015 ]

000357985 |183009531 9261104 |AVASTIN 100 mg/4 m{0.4  [flacon entan|20/02/2015 [20/02/2015 |36582 106,80
|D00357985 |183009531 9261110 |AVASTIN 400 mg/16 1{0.943¢|flacon entan|06/02/2015 |06/02/2015 |96022 927,31
000357985 (183009531 9261110 |AVASTIN 400 mg/161{0.156%reliquat de fL|06/02/2015 [06/02/2015 |36022 15357
(000357985 |183009531 9261110 [AVASTIN 400 mg/16 1|0.056% reliquat ré at|06/02/2015 |06/02/2015 [36022 55,32
000357985 |183009531 9261110 |AVASTIN 400 mg/161(1  [flacon entan|20/02/2015 [20/02/2015 |36582 982,52
[003428886 |183234560 9261104  |AVASTIN 100mg/4 m[1  |flacon entan|03/03/2015 (03/03/2015 36994 267,00
003428886 [183234560 3261104  [AVASTIN 100mg/4 m[1  |flacon entan|03/03/2015 |03/03/2015 |36934 267,00
[003428886 |183234560 9261110 |AVASTIN 400mg/161f1  |flacon entan|03/03/2015 |03/03/2015 |36994 98252
003428886 [183234560 3261110 [AVASTIN 400 mg/161)0.75 |reliquat de fl{03/03/2015 |03/03/2015 (36934 736,89




