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Expertni stanovisko zastupcll odbornych spolecnosti k postaveni finerenonu v lécbé diabetik(i 2. typu s chronickym onemocnénim ledvin

2. lé¢eni maximalné tolerovanou davkou inhibitoru angiotenzin-
-konvertujiciho enzymu (ACEI) nebo blokatoru receptoru typu 1
pro angiotenzin Il (ARB) a gliflozinem.

Z prosttedkd vefejného zdravotniho pojisténi je hrazena maximalne
1 tableta denné. Lé¢ba finerenonem je hrazena do poklesu eGFR pod
0,25 ml/min/1,73 m? (15 ml/min/1,73 m?) nebo do transplantace ledviny.
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