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Aufnahme kostenglinstiger Nachfolgepraparate in den Griinen Bereich:

. max. Kostenersparnis
Praparat Menge T OP | KVP € O o kg
G04 UROLOGIKA
G04BD08 Solifenacin
10 Stk. - - 4,75 6,80
Bel ina 5 Filmtabl. ' !
eimaciha > mg rimea 30 Stk. .| @ | 13,70 19,10
10 mg Filmtabl. 30 Stk. - (3) 13,70 22,60
10 Stk. - - 4,75 6,80
Solifenacin "1A Pharma" 5 mg Filmtabl. 30 Stk. ] 3) 13.70 19.10
10 Stk. T2 - 475 PackungsgréBe beim
10 Filmtabl. ! Erstanbieter nicht vorhanden
Mg riimta 30Stk. | T2 | (3) | 13,70 22,60
10 Stk. - - 4,75 6,80
Solifenacin "Accord" 5 mg Filmtabl. 30 Stk. ] 3) 13.70 19.10
10 mg Filmtabl. 30 Stk. - (3) 13,70 22,60
20 Stk. - - 9,50 6,80
Solifenacin "Genericon" 5 mg Filmtabl. 30 Stk. ] 3) 13.70 19.10
20 Stk. - - 950 PackungsgréBe beim
10 Filmtabl. ! Erstanbieter nicht vorhanden
b et 30 Stk. i (3) | 13,70 22,60

* Vergleich zum Listenpreis des Erstanbieterpréparates in dosierungséquivalenter Menge (Preisbasis der Berechnung: Dezember 2019)
PM: Arzneispezialitaten, fir die eine Vereinbarung tber ein Preismodell mit dem vertriebsberechtigten Unternehmen vorliegt.

Impressum: Medieninhaber, Herausgeber, Verleger, Redaktion und Hersteller: alle Steiermarkische Gebietskrankenkasse, 8010 Graz, Josef-Pongratz-Platz 1. Offenlegung
gem. § 25 Mediengesetz: Alleiniger Medieninhaber (Verleger): Steierméarkische Gebietskrankenkasse, 8010 Graz, Josef-Pongratz-Platz 1. Grundlegende Richtung des
periodischen Mediums: Fach- und Informationsblatt fur die Vertragsarzte der Steierméarkischen Gebietskrankenkasse tber die 6konomische Verschreibweise von Heilmitteln
und andere mit dem Vertragsverhaltnis in Zusammenhang stehende Belange.

Informationen nach Art. 13 und 14 Datenschutz-Grundverordnung betreffend die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten finden Sie auf unserer Website unter www.stgkk.at/datenschutz.
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. max. Kostenersparnis
Praparat Menge T OP | KVP € 7 e el
10 Stk. - - 4,75 6,80
Solif in "HCS" 5 Filmtabl. ! !
clrenacin mg Fiimza 30 Stk. i 3) | 13,70 19,10
10 mg Filmtabl. 30 Stk. - (3) 13,70 22,60
10 Stk. - - 4,65 6,90
Solif in "Stada" 5 Filmtabl. ! !
olrenacin “Stada” > mg Fiimta 30 Stk. i 3) | 13,60 19,20
10 Stk. - - 4 65 PackungsqréBe beim
10 Filmtabl. ! Erstanbieter nicht vorhanden
mg rimta 30 Stk. i 3) | 13,60 22,70
10 Stk. - - 4,75 6,80
Solifenacinsuccinat "Mylan" 5 mg Filmtabl. 30 Stk. ] 3) 13,70 19.10
10 mg Filmtabl. 30 Stk. - (3) 13,70 22,60
10 Stk. - - 4,65 6,90
Vesisol 5 Filmtabl. ' !
esisol > mg Hiimta 30 Stk. i 3) | 13,60 19,20
10 Stk. _ _ 4 65 PackungsgréBe beim
10 Filmtabl. ! Erstanbieter nicht vorhanden
g Himta 30 Stk. i 3) | 13,60 22,70

nacin ist daher sehr hoch.

Bei den oben angefiihrten Praparaten handelt es sich um die ersten kostenglinstigen Nachfolger zu Vesicare. 87.413
Packungen von Vesicare wurden 2018 mit den SV-Trégern abgerechnet. Das Einsparpotenzial durch generisches Solife-

LO2 ENDOKRINE THERAPIE

L02BGO3 Anastrozol

Anastrozol "+pharma" 1 mg Filmtabl. ‘ 30 Stk. - ‘ (3) ‘ 22,15 ‘ 6,55

Anastrozol "+pharma" gehért zu den kostengiinstigeren Anastrozol-Praparaten.

L02BGO04 Letrozol

Letrozol "+pharma" 2,5 mg Filmtabl. ‘ 30 Stk. ‘ - ‘ (3) ‘ 48,90 ‘ 11,95

Letrozol "+pharma" gehort zu den kostengtinstigeren Letrozol-Préparaten.

NO3 ANTIEPILEPTIKA

NO3AX16 Pregabalin
14 Stk. - - 0,70 0,20

Lyribastad 25 mg Hartkaps. 56 Stk. - - 2,85 0,85
84 Stk. - - 4,25 1,30
21 Stk. - - 2,55 0,80

50 Hartkaps. ' '
Mg Hartkaps 84 Stk. i - 10,00 2,95

* Vergleich zum Listenpreis des Erstanbieterpraparates in dosierungsdquivalenter Menge (Preisbasis der Berechnung: Dezember 2019)
PM: Arzneispezialitdten, fur die eine Vereinbarung tber ein Preismodell mit dem vertriebsberechtigten Unternehmen vorliegt.

2 www.stgkk.at/arzneimittel
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Préaparat Menge T OP |KVP€ maz' ;(rzsltzr::ﬁzsnp;:nis
Lyribastad 75 mg Hartkaps. ;2 zt:z : 1(2)(5)2 (2):2(;
100 mg Hartkaps. 221 :t : 12(7)8 1:;3
150 mg Hartkaps. ;2 §:t 1238 122
200 mg Hartkaps. 221 zt:z : 2;22 ;::g
300 mg Hartkaps. ;2 :t : 2;23 ;::g
Pregabalin "Stada" Hartkaps. werden gegen Lyribastad ausgetauscht.

Aufnahme von Praparaten in den Griinen Bereich:

Praparat Menge T oP KVP €
NO5 PSYCHOLEPTIKA
NO5AX13 Paliperidon
10 Stk. - 2 5,35
Paliperidon "ratiopharm" 3 mg Retardtabl. 30 Stk. ) EZ; 15,35
10 Stk. - 2) 8,90
6 Retardtabl.
g Retardta 30 Stk. - ) 25,20
10 Stk. - 2) 11,70
9 Retardtabl.
mg Retardta 30 Stk. ; ) 33,25

Paliperidon ist ein aktiver Metabolit von Risperidon und die Wirksubstanz von Invega, Xeplion und Trevicta. Es steht als
zusatzliches orales Antipsychotikum ab sofort im Grinen Bereich des EKO.

S01 OPHTHALMIKA
SO01AEO1 Ofloxacin
Ofloxa-Vision 3 mg/g Augensalbe ‘ 39 ‘ - ‘ - ‘ 3,75

Ofloxa-Vision sine 3 mg/ml Augentropf., Einzeldosen 10 Stk. ‘ - ‘ (2) ‘ 4,30

IND: bei Konservierungsmittelallergie oder -unvertraglichkeit

* Vergleich zum Listenpreis des Erstanbieterpraparates in dosierungséaquivalenter Menge (Preisbasis der Berechnung: Dezember 2019)
PM: Arzneispezialitaten, fir die eine Vereinbarung lber ein Preismodell mit dem vertriebsberechtigten Unternehmen vorliegt.

www.stgkk.at/arzneimittel 3
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Aufnahme kostengiinstiger Nachfolgepraparate in den Gelben Bereich:

Praparat Menge T OoP KVP € ma)€(. ;(rc:;::zsnp;: ns
JO5 ANTIVIRALE MITTEL ZUR SYSTEMISCHEN ANWENDUNG
JO5AE10 Darunavir
RE2 Darunavir "Accord" 600 mg Filmtabl. 60 Stk. ‘ - ‘ - ‘ 212,15 238,10

In Kombination mit niedrig dosiertem Ritonavir und anderen antiretroviralen Arzneimitteln bei mehrfach vorbehandel-
ten HIV-1-infizierten Erwachsenen, bei denen es unter mehr als einem Behandlungs-schema mit einem Proteasehemmer
zu einem Therapieversagen gekommen ist.

Therapieeinleitung und regelmaBige Kontrollen durch einen Arzt/eine Arztin mit Erfahrung in der HIV-Behandlung.

RE2 800 mg Filmtabl. | 30Stk. | - | - | 212,15 132,00

In Kombination mit niedrig dosiertem Ritonavir und anderen antiretroviralen Arzneimitteln bei nicht vorbehandelten
HIV-1-infizierten Erwachsenen.

Therapieeinleitung und regelmaBige Kontrollen durch einen Arzt/eine Arztin mit Erfahrung in der HIV-Behandlung.

Aufnahme von Préparaten in den Gelben Bereich:

Praparat Menge T oP KVP €
JO5 ANTIVIRALE MITTEL ZUR SYSTEMISCHEN ANWENDUNG
JO5AGO06 Doravirin
RE2 . .
13 Pifeltro 100 mg Filmtabl. 30 Stk. - - 331,00

In Kombination mit anderen antiretroviralen Arzneimitteln bei HIV-1-infizierten Erwachsenen, bei denen keine Resistenz
gegen die Klasse der nichtnukleosidischen Reverse-Transkriptase-Inhibitoren (NNRTI) nachgewiesen wurde.
Therapieeinleitung und regelmaBige Kontrolle durch einen Arzt/eine Arztin mit Erfahrung in der HIV-Behandlung.
Doravirin eignet sich fur eine chef(kontroll)arztliche Langzeitbewilligung fir 3 Monate (L3).

JO5AR24 Lamivudin, Tenofovir disoproxil und Doravirin
RE2
13 Delstrigo 100 mg/300 mg/245 mg Filmtabl. 30 Stk. - - 469,45

Zur Behandlung von HIV-infizierten Erwachsenen, bei denen keine Resistenz gegen die Klasse der nichtnukleosidischen
Reverse-Transkriptase-Inhibitoren (NNRTI), Lamivudin oder Tenofovir nachgewiesen wurde.

Therapieeinleitung und regelmaBige Kontrolle durch einen Arzt/eine Arztin mit Erfahrung in der HIV-Behandlung.
Doravirin/Lamivudin/Tenofovir eignet sich fir eine chef(kontroll)arztliche Langzeitbewilligung fir 3 Monate (L3).

* Vergleich zum Listenpreis des Erstanbieterpraparates in dosierungsaquivalenter Menge (Preisbasis der Berechnung: Dezember 2019)
PM: Arzneispezialitaten, fir die eine Vereinbarung tber ein Preismodell mit dem vertriebsberechtigten Unternehmen vorliegt.

4 www.stgkk.at/arzneimittel




G((j:%g medEi Eg)

STEIERMARKISCHE
GEBIETSKRANKENKASSE

Praparat Menge T OoP KVP €
LO1 ANTINEOPLATISCHE MITTEL
LO1XE43 Brigatinib
RE1 Alunbrig Starterpackung 90 mg + 180 mg Filmtabl. 28 Stk. - - 4.596,25
RE1 30 mg Filmtabl. 28 Stk. - - 1.167,55
RE1 90 mg Filmtabl. 28 Stk. - - 3.453,35
RE1 180 mg Filmtabl. 28 Stk. - - 4.596,25

Bei erwachsenen Patientlnnen mit lokal fortgeschrittenem oder metastasiertem, Anaplastische-Lymphomkinase (ALK)-
positivem, nicht-kleinzelligem Lungenkarzinom (NSCLC)

- als Zweitlinientherapie nach Vorbehandlung mit einem ALK-Inhibitor

Nachweis der ALK-Translokation mit einer validierten Testmethode.

Diagnose und Erstverordnung durch entsprechende Fachabteilung bzw. Zentrum, mittels Tumorboard. RegelmaBige
Kontrolle durch entsprechende Fachabteilung bzw. Zentrum bzw. durch einen/eine onkologisch spezialisierten/spezia-
lisierte Facharzt/Fachérztin.

Alectinib (Alecensa), und Ceritinib (Zykadia), Crizotinib (Xalkori) und Lorlatinib (Lorviqua) sind die bislang verfligbaren ALK-
Inhibitoren und 1.133 Patienten wurden It. Abrechnungsdaten der SV-Trager mit einem ALK-Inhibitor bislang therapiert.

Folgende Préparate wurden aus dem EKO gestrichen:

Préparat Menge ATC-Code Streichung mit
Alendronséure "ratiopharm" 70 mg einmal wochentlich Tabl. 4 Stk. MO5BA0O4 01.12.2019
Amoxicillin/Clavulanséure "Actavis" 500 mg/125 mg Filmtabl. 12 Stk. JO1CRO2 01.12.2019
Cec "Sandoz" forte 250 mg/5 ml Trockensaft 60 ml JO1DCO04 01.12.2019
Doxazosin "Hexal" 8 mg Retardtabl. 30 Stk. C02CA04 01.12.2019
Everolimus "HCS" 2,5 mg Tabl. 30 Stk. LOTXE10 01.12.2019
Everolimus "HCS" 5 mg Tabl. 30 Stk. LOTXE10 01.12.2019
Everolimus "HCS" 10 mg Tabl. 30 Stk. LOTXE10 01.12.2019
Fluconazol "ratiopharm" 50 mg Kaps. 7 Stk. JO2ACO1 01.12.2019
Fluvastatin "Accord" 80 mg Retardtabl. 30 Stk. C10AA04 01.12.2019
Fosamax Tabl. 28 Stk. MO5BA04 24.10.2019
Glucobay 100 mg Tabl. 120 Stk. A10BFO1 01.12.2019
Kreon 40.000 E Kaps. 50 Stk. A09AA02 01.12.2019
Losartan/HCT "1A Pharma" 50 mg/12,5 mg Filmtabl. 30 Stk. CO9DAO01 01.12.2019
Losartan/HCT "1A Pharma" 100 mg/25 mg Filmtabl. 30 Stk. CO9DAO01 01.12.2019
Losartan/HCT "Sandoz" 50 mg/12,5 mg Filmtabl. 30 Stk. CO9DA01 01.12.2019
Losartan/HCT "Sandoz" 100 mg/25 mg Filmtabl. 30 Stk. CO9DAO01 01.12.2019
Meresasul 50 mg Kaps. 50 Stk. NOSALO1 01.12.2019

www.stgkk.at/arzneimittel 5
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Préparat Menge ATC-Code Streichung mit
Metoclopramidhydrochlorid "Accord" 10 mg Tabl. 20 Stk. AO3FA01 01.12.2019
14 Stk.
. 21 Stk.
Pregabalin "Stada" 25 mg Hartkaps. 56 Stk NO3AX16 01.12.2019
84 Stk.
. 21 Stk.
Pregabalin "Stada" 50 mg Hartkaps. 84 Stk NO3AX16 01.12.2019
. 14 Stk.
Pregabalin "Stada" 75 mg Hartkaps. 56 Stk NO3AX16 01.12.2019
. 21 Stk.
Pregabalin "Stada" 100 mg Hartkaps. 84 Stk NO3AX16 01.12.2019
. 14 Stk.
Pregabalin "Stada" 150 mg Hartkaps. 56 Stk NO3AX16 01.12.2019
] 21 Stk.
Pregabalin "Stada" 200 mg Hartkaps. 84 Stk NO3AX16 01.12.2019
. 14 Stk.
Pregabalin "Stada" 300 mg Hartkaps. 56 Stk NO3AX16 01.12.2019
Resochin Filmtabl. 30 Stk. MO1CA 01.12.2019
Sanaxin 500 mg Filmtabl. 12 Stk. JO1DBO1 01.12.2019

Anderung der PackungsgréBe im Griinen Bereich:

Praparat Menge T oP KVP €
A02 MITTEL BEI SAURE BEDINGTEN ERKRANKUNGEN
A02BC04 Rabeprazol
. . . 10 Stk. - - 6,75
Rabeprazol "Krka" 20 mg magensaftresistente Tabl. 30 Stk. ) ) 16,25
Streichung der 15 Stk.-Pkg.
BO1 ANTITHROMBOTISCHE MITTEL
BO1ABOS Enoxaparin
6 Stk. - - 17,35
Inhixa 6.000 IE (60 mg)/0,6 ml Inj.Isg. Fertigspr. 10 Stk. - - 27,75
30 Stk. - - 76,80
6 Stk. - - 22,70
8.000 IE (80 mg)/0,8 ml Inj.Isg. Fertigspr. 10 Stk. - - 36,95
30 Stk. - - 101,50

6 www.stgkk.at/arzneimittel
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Praparat Menge T oP KVP €

6 Stk. - - 26,75

Inhixa 10.000 IE (100 mg)/1 ml Inj.Isg. Fertigspr. 10 Stk. - - 42,30
30 Stk. - - 119,70

Jeweils Aufnahme einer weiteren PackungsgréBe zu 30 Stk.

NO5 PSYCHOLEPTIKA

NOSAEO4 Ziprasidon

Zeldox 20 mg Hartkaps. 60 Stk. - (2) 59,90
80 mg Hartkaps. 60 Stk. - (2) 59,90

Austausch der 56 Stk.-Pkg. auf eine 60 Stk.-Pkg.

28 Stk. - - 28,85

Ziprasidon "Pfizer" 40 mg Hartkaps. 60 Stk. - (2) 59,90

Austausch der 56 Stk.-Pkg. auf eine 60 Stk.-Pkg.

NOS5AHO03 Olanzapin

Olanzapin "Sandoz" 5 mg Schmelztabl. 7 Stk. ‘ - ‘ (2) ‘ 5,65

Streichung der 28 Stk.-Pkg.

Anderung der Verschreibbarkeit im Griinen Bereich:

Praparat Menge T oP KVP €
JO1 ANTIBIOTIKA ZUR SYSTEMISCHEN ANWENDUNG
JO1MA14 Moxifloxacin
5 Stk. - - 8,95
Moxifl in "1A Ph "4 Fil I
oxifloxacin arma" 400 mg Filmtab 7 Stk ) ] 12,20

IND: nur bei schweren Infektionen bzw. bei Infektionen mit atypischen Erregern

Anderung der Verschreibbarkeit der 5 Stk.-Pkg. auf OPI

5 Stk. - - 8,95

Moxifl in " "4 Fil l.
oxifloxacin "Sandoz" 400 mg Filmtab 7 Stk 3 3 12,20

IND: nur bei schweren Infektionen bzw. bei Infektionen mit atypischen Erregern

Anderung der Verschreibbarkeit der 5 Stk.-Pkg. auf OPI

Kontaktadresse: Steiermarkische
Gebietskrankenkasse Mag. pharm. Dr. med. Isabella Bauer-Rupp (DW 1385)
@ (0316) 8035-0 isabella.bauer-rupp@stgkk.at
http://www.stgkk.at




