INDIKACNI KRITERIA PODANI PREPARATU PAXLOVID

Lécivy pripravek je hrazen u dospélych pacientt s prokazanym mirnym a stfedné tézkym
covidem-19, ktefi jsou ve vysokém riziku progrese do zavazného onemocnéni s potiebou
hospitalizace (vcetné osob drfive oCkovanych proti covidu-19), pokud pacient splriuje nasledujici
kritéria:

* pozitivita testu na SARS-CoV-2 (antigenni ¢i PCR),

* do 5 dnt od nastupu pfiznakd covidu-19,

* klinicky stav pacienta nevyZaduje hospitalizaci pro covid-19 (na pacienty, ktefi jsou
hospitalizovani z jiného duvodu, nez je covid-19, se vztahuji identicka kritéria podani
Jako pro nehospitalizované osoby),

* klinicky stav pacienta nevyZaduje Ié¢ebné podavani Kysliku pro covid-19, «

dlouhodoba prognéza pacienta je vyhodnocena jako pfizniva.
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Pacient s vysokym rizikem je definovan jako ten, kdo splfuje alespon jedno z nasledujicich
kritérii:
A. vék = 65 let

B. zavazna porucha imunity:
— transplantace solidniho organu,

— prijemci T-lymfocytld s chimérickym antigennim receptorem (CAR T-lymfocyty) nebo
transplantace kostni dfené (do 2 let od transplantace nebo na trvajici
imunosupresivni 1éCbé),

— onkologické nebo hemato-onkologické onemocnéni s aktualné probihajici 1é¢bou,
— biologicka terapie zaméfena na B lymfocyty,

— dlouhodoba terapie kortikosteroidy v denni davce vysSi nez 0,2 mg/kg/den prednisonu
(Ci ekvivalentu takové davky pfi pouziti jiného kortikosteroidu) nebo léEba dalSimi
imunosupresivnimi lIéky (napfiklad azathioprinem, cyklofosfamidem),

— zavazné primarni imunodeficity (jako jsou vrozené agamaglobulinémie, bézny variabilni
imunodeficit, Wiskottlv-Aldrichiv syndrom), nebo

— pokrocila HIV infekce (absolutni pocet CD4+ lymfocytd méné nez 200/ul), C.
zavazné chronické plicni onemocnéni v dispenzarizaci
— progreduijici plicni fibréza,

— cysticka fibroza,



— non-CF bronchiektazie,
— chronicka obstrukéni plicni choroba Il — IV, nebo
— tézké astma (zavaznost diagndzy stanovena specialistou),
D. kombinace komorbidit — sou¢asné nejméné 3 komorbidity z nasledujiciho vy¢tu: — index

télesné hmotnosti (BMI) = 35 kg/m2,

— vk = 55 let a souCasné léCena arterialni hypertenze,
— vék = 55 let a souCasné index télesné hmotnosti (BMI) = 30 kg/m2,

— chronické onemocnéni ledvin v dispenzarizaci, klasifikace CKD 3 — CKD 5 (resp.
shizeni clearance kreatininu pod 60 ml/min, v€etné dialyzovanych osob),

— jaterni cirh6za,
— diabetes mellitus 1é&eny PAD ¢i inzulinem,

— chronickeé plicni onemocnéni v dispenzarizaci a |1é¢bé specialisty (neuvedené ve
skupiné C.),
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— plicni hypertenze,

— obstrukéni a centralni spankova apnoe,

— trombofilni stav v dispenzarni péci, zejména primarni trombofilie D68.5 (rezistence
aktivovaného proteinu C, nedostatek antitrombinu, proteinu C nebo proteinu S,
mutace protrombinového genu); jiné trombofilie D68.6 (antikardiolipinovy syndrom,
antifosfolipidovy syndrom, pfitomny lupus koagulant); opakovana tromboembolicka
pfihoda v anamnéze, nebo

— neurologicka onemocnéni ovliviiujici dychani.



