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Retirada d’'Insulatard Innolet: quines alternatives tenim?

El passat mes de maig I’Agéncia D'aquests, els sistemes més utilitzats van ser el Flexpen®
Espanyola del Medicament va informar (36,7%), que amb uns nimeros més grossos potser esta
de la suspensio de la comercialitzacio ' B 5 més indicat per a pacients amb problemes de visi6 (figura
de l'especialitat farmaceutica Insulatard 0| o 3), el sistema Pen® (11,7%) i el sistema Optiset® (10,7%).
Innolet®, una insulina humana NPH e = . El 33,6% d’envasos restant, es va repartir entre el dispositiu
amb el dispositiu d'aplicacié de tipus % 5 Innolet® (29,3%) i els vials (4,3%).
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Durant I'any 2006 es van dispensar a Figura 3. Sistema Flexpen

la Regié Sanitaria Barcelona (RSB)
99.476 envasos d'aquesta especialitat

per a uns 16.500 usuaris diferents. (.'T'."_..""'“" rt r
Conseqlientment, la suspensid de la |
comercialitzacié d'aquesta especialitat a

implica per a aquests usuaris una  figyra 1.
substituci6 de la insulina que utilitzaven  gjstema Innolet®
fins aquest moment.

D'altra banda, el passat mes d'abril, coincidint amb la retirada
de la Insulatard Innolet®, el mateix laboratori fabricant va
treure al mercat una nova presentacié amb el dispositiu rellotge,
de la insulina analoga Levemir® (Insulina Detemir), presentant-
la com a alternativa a la insulina retirada. De totes maneres caldra que el metge que fa el seguiment
del pacient valori en cada cas si realment el dispositiu tipus
rellotge era determinant per I'adheréncia i la precisié en la
dosificacio. Per altra banda haura de valorar si considera
justificat la utilitzacié de la Levemir Innolet® tenint en compte
els costos afegits (es dobla el cost) i que caldra ajustar la
dosis, ja que no sdn equipotents, i un seguiment acurat
durant els primers mesos per tal de garantir que s'assoleix
el grau de control glucemic.
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S’ha de tenir present, pero, que la insulina
humana i les analogues no son terapéuticament
equivalents i per tant no es poden substituir
directament una per l'altra sind que cal un
ajustament de la dosi.

Davant el fet que s’haura de dur a terme la substitucio i tenint
presents les diferents especialitats que hi ha actualment al
mercat, des de I'RSB, per tal de mantenir la mateixa pauta i
la mateixa dosi, recomanem substituir la Insulatard Innolet®
per una altra insulina humana com pot ser la Insulatard
Flexpen® o la Insulatard 100UI/ML 1 vial 10M®. D’aquesta
manera nomeés representa un canvi en el dispositiu.

Les presentacions amb dispositiu “boligraf” sén ampliament
utilitzades en I'entorn de I'RSB, i han representat un 66,4%
del consum total d’envasos d'insulines I'any 2006 (figura 2).

Figura 2. Utilitzacio d'insulines a I'RSB durant el 2006 (%
envasos), segons sistema d'administracio.
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