
Zaprimljeni prijedlozi za Povjerenstvo za lijekove Zavoda od 07.10.2024 do 11.10.2024 godine 

Oznaka 
Datum zaprimljenog 

prijedloga 
Klasa Prijedlog upućen od Zaštićeno ime/oblik i jačina Nezaštićeno ime Opisno 

NII 07.10.2024 UP/I-530-02/24-01/267 PharmaS d.o.o.  Metotreksat Cipla tbl. 30x10 mg  metotreksat 
dopuna zahtjevu za stavljanje generičkog 

lijeka na DLL 

ISM 07.10.2024 UP/I-530-02/24-01/392 Ewopharma d.o.o.  Lenvima caps. tvrda 30x4 mg  lenvatinib 
zahtjev za stavljanje nove indikacije lijeku na 

OLL 

ISM 07.10.2024 UP/I-530-02/24-01/392 Ewopharma d.o.o.  Lenvima caps. tvrda 30x10 mg  lenvatinib 
zahtjev za stavljanje nove indikacije lijeku na 

OLL 

NII 07.10.2024 UP/I-530-02/24-01/393 PharmaS d.o.o.  Nilotinib Accord caps. tvrda 112x200 mg  nilotinib zahtjev za stavljanje generičkog lijeka na OLL 

NII 07.10.2024 UP/I-530-02/24-01/394 PharmaS d.o.o.  Axitinib Accord tbl. film obl. 56x1 mg  aksitinib zahtjev za stavljanje generičkog lijeka na OLL 

NII 07.10.2024 UP/I-530-02/24-01/394 PharmaS d.o.o.  Axitinib Accord tbl. film obl. 56x5 mg  aksitinib zahtjev za stavljanje generičkog lijeka na OLL 

BRI 08.10.2024 UP/I-530-02/24-01/395 PharmaSwiss d.o.o.  
Timlatan kapi za oči boč. 1x2,5 ml (50 

mcg/ml + 5 mg/ml)  

latanoprost + 

timolol  
zahtjev za brisanje lijeka s OLL 

BRI 08.10.2024 UP/I-530-02/24-01/396 PharmaSwiss d.o.o.  Oftidor kapi za oči 1x5 ml (20 mg/ml)  dorzolamid zahtjev za brisanje lijeka s OLL 

BRI 08.10.2024 UP/I-530-02/24-01/397 PharmaSwiss d.o.o.  Luxfen kapi za oči, otop. 1x5 ml (2 mg/ml)  brimonidin  zahtjev za brisanje lijeka s OLL 

BRI 08.10.2024 UP/I-530-02/24-01/400 PharmaSwiss d.o.o.  Latapres kapi za oči 1x2,5 ml (50 mcg/ml)  latanoprost zahtjev za brisanje lijeka s OLL 

NOV 09.10.2024 UP/I-530-02/24-01/401 
Swixx Biopharma 

d.o.o.  

Sarclisa konc. za otop. za inf. 5 ml, boč. 

stakl. 1x20 mg/ml  
isatuksimab 

zahtjev za stavljanje novog lijeka na OLL i na 

Popis PSL 

NOV 09.10.2024 UP/I-530-02/24-01/401 
Swixx Biopharma 

d.o.o.  

Sarclisa konc. za otop. za inf. 25 ml, boč. 

stakl. 1x20 mg/ml  
isatuksimab 

zahtjev za stavljanje novog lijeka na OLL i na 

Popis PSL 

IPC 09.10.2024 UP/I-530-02/24-01/402 
PLIVA HRVATSKA 

d.o.o.  

Sumamed praš. za oral. susp., 1x20 ml 

(100 mg/5 ml)  
azitromicin 

prijedlog za izmjenu cijene lijeka (povećanje) 

na OLL 

IPC 09.10.2024 UP/I-530-02/24-01/402 
PLIVA HRVATSKA 

d.o.o.  

Sumamed 1.200 praš. za oral. susp., 1x30 

ml (200 mg/5 ml)  
azitromicin 

prijedlog za izmjenu cijene lijeka (povećanje) 

na OLL 

IPC 09.10.2024 UP/I-530-02/24-01/402 
PLIVA HRVATSKA 

d.o.o.  

Sumamed forte praš. za oral. susp., 1x15 

ml (200 mg/5 ml)  
azitromicin 

prijedlog za izmjenu cijene lijeka (povećanje) 

na OLL 

IPC 09.10.2024 UP/I-530-02/24-01/403 
PLIVA HRVATSKA 

d.o.o.  
Monopin tbl. film obl. 30x4 mg  lacidipin  

prijedlog za izmjenu cijene lijeka (povećanje) 

na DLL 

IPC 09.10.2024 UP/I-530-02/24-01/403 
PLIVA HRVATSKA 

d.o.o.  
Articel tbl. film obl. 30x2,5 mg  perindopril 

prijedlog za izmjenu cijene lijeka (povećanje) 

na DLL 

ISM 09.10.2024 UP/I-530-02/24-01/404 
Boehringer Ingelheim 

Zagreb d.o.o.  
Ofev caps. meka 60x150 mg  nintedanib 

zahtjev za stavljanje nove indikacije lijeku na 

OLL 

ISM 09.10.2024 UP/I-530-02/24-01/404 
Boehringer Ingelheim 

Zagreb d.o.o.  
Ofev caps. meka 60x100 mg  nintedanib 

zahtjev za stavljanje nove indikacije lijeku na 

OLL 

NII 10.10.2024 UP/I-530-02/24-01/384 Propharma d.o.o.  
Mikafungin Pharmazac praš. za otop. za 

inf., boč. stakl. 1x100 mg  
mikafungin zahtjev za stavljanje generičkog lijeka na OLL 



NII 10.10.2024 UP/I-530-02/24-01/384 Propharma d.o.o.  
Mikafungin Pharmazac praš. za otop. za 

inf., boč. stakl. 1x50 mg  
mikafungin zahtjev za stavljanje generičkog lijeka na OLL 

ISM 10.10.2024 UP/I-530-02/24-01/405 
Boehringer Ingelheim 

Zagreb d.o.o.  
Ofev caps. meka 60x100 mg  nintedanib 

prijedlog za izmjenu režima propisivanja 

lijeka na OLL 

ISM 10.10.2024 UP/I-530-02/24-01/405 
Boehringer Ingelheim 

Zagreb d.o.o.  
Ofev caps. meka 60x150 mg  nintedanib 

prijedlog za izmjenu režima propisivanja 

lijeka na OLL 

NOB 10.10.2024 UP/I-530-02/24-01/406 STADA d.o.o.  
Ximluci otop. za inj., boč. stak. 1x2,3 

mg/0,23 ml (10 mg/ml)+igla s filterom  
ranibizumab zahtjev za stavljanje novog oblika na OLL 

NII 10.10.2024 UP/I-530-02/24-01/407 STADA d.o.o.  
Hukyndra otop. za inj., brizg. napunj. 1x80 

mg/0,8 ml  
adalimumab zahtjev za stavljanje generičkog lijeka na OLL 

NOB 10.10.2024 UP/I-530-02/24-01/408 
Mibe Pharmaceuticals 

d.o.o.  
Dekristol caps. tvrda 6x50 000 IU  kolekalciferol  

zahtjev za stavljanje novog oblika lijeka na 

OLL 

Legenda: 

NOV = zahtjev za stavljanje novih lijekova, novo nezaštićeno ime 
NII = zahtjev za stavljanje novog generičkog lijeka 

NOB = stavljanje novog oblika lijeka 

IOB = zahtjev za izmjenu oblika lijeka 

IPC = zahtjev za izmjenu cijene - povišenje 

ISC = zahtjev za izmjenu cijene - sniženje 

IST = zahtjev za izmjena statusa lijeka 

ISM = zahtjev za izmjenu i/ili dopunu smjernice 

BRI = zahtjev za brisanje lijekova  
POV = zahtjev za povlačenjem prijedloga 

OCI = očitovanja (stručnog društva/MZSS) 


