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CĂTRE,  

FURNIZORII DE SERVICII MEDICALE 

 

Referitor: protocoale terapeutice 

 

                În Monitorul Oficial  al României partea I nr. 586 și 586 bis  din 17.07.2026 a 

fost publicat Ordinul MS/CNAS nr. 824/1313/2026 privind modificarea și completarea 

anexelor nr. 1 și nr. 2 la  Ordinului ministrului sănătăţii şi al președintelui  Casei Naţionale 

de Asigurări de Sănătate nr. 564/499/2021 pentru aprobarea protocoalelor terapeutice 

privind prescrierea medicamentelor aferente denumirilor comune internaţionale prevăzute 

în Lista cuprinzând denumirile comune internaţionale corespunzătoare medicamentelor de 

care beneficiază asiguraţii, cu sau fără contribuţie personală, pe bază de prescripţie 

medicală, în sistemul de asigurări sociale de sănătate, precum şi denumirile comune 

internaţionale corespunzătoare medicamentelor care se acordă în cadrul programelor 

naţionale de sănătate aprobată prin Hotărârea Guvernului nr. 720/2008 şi a normelor 

metodologice privind implementarea acestora. 

 Principalele modificări aduse prin acest act normativ: 

 DCI ACIDUM TIOCTICUM (ALFA-LIPOICUM) – include medici din specialitatea 

medicină fizică și de reabilitare la capitolul prescriptori 

 DCI TAFAMIDIS - corelare cu modificările aduse prin Ordinul 981/2026 la Ordinul 

CNAS 180/2022 - medicamentele cu administrare subcutană sau orală din amiloidoză cu 

transtiretină vor putea fi eliberate și prin farmaciile comunitare 

 DCI BRENTUXIMAB VEDOTIN – adaugă o noua linie de tratament în Limfomul 

Hodgkin 

 DCI NIVOLUMABUM – adaugă o nouă linie de tratament în carcinomul 

bronhopulmonar, altul decât cel cu celule mici (neoadjuvanță+adjuvanță) 

 DCI PEMBROLIZUMABUM – adaugă o nouă indicație în carcinomul renal 

(tratament de primă linie în asociere cu axitinib)+adaugă o indicație nouă  - carcinom 

endometrial tratament de primă linie în asociere cu carboplatină și paclitaxel  - codificare 

la prescriere 128 

 DCI BLINATUMOMABUM – adaugă subgroup populațional în LAL reprezentat de 

copii și adolescenți cu vârstă de minim 1 lună 

 DCI DARATUMUMABUM – adaugă indicația mielom multiplu asimptomatic 
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 DCI ABEMACICLIBUM – se modifică criteriile de includere în cancerul mamar 

incipient 

 DCI ARIPIPRAZOL – adaugă în capitolul tratament, formele parenterale cu eliberare 

prelungită și administrare o dată la 2 luni 

 DCI AFLIBERCEPTUM – modifică capitolul Tratament pentru Afliberceptum 114,3 

mg/ml soluție injectabilă 

 DCI APALUTAMIDUM – modifică criteriile de includere pe indicația 2 

 DCI BENFOTIAMINUM – includere medici din specialitatea medicină fizică și de 

reabilitare la capitolul prescriptori 

 DCI COMBINAȚII (A11DBN1) – includere medici din specialitatea medicină fizică 

și de reabilitare la capitolul prescriptori 

 DCI DUPILUMABUM (D11AH05-A) – adaugă codificarea la prescriere prin codul 

527 (conform clasificării internaționale a maladiilor revizia a 10-a, varianta 999 coduri de 

boală) 

 DCI TEDUGLUTIDUM – adaugă subgrupul populațional reprezentat de pacienții cu 

vârstă de 4 luni(vârstă gestațională corectată) și peste 

 DCI GILTERITINIB – modificare criterii includere în tratament 

 DCI BECLOMETASONUM+FORMOTEROLUM+GLICOPIRONIU BROMIDUM – 

adaugă în BPOC concentrația de 88µg/5µg/9µg 

 DCI FORMOTEROLUM+GLICOPIRONIUM+BUDESONIDUM – modifică 

indicația și criteriile de includere în tratament 

 DCI ACALABRUTINIBUM – adaugă o nouă linie de tratament în Limfomul cu 

celule de mantă 

 DCI VORTIOXETINUM – modifică capitolul Prescriptori – continuare 

 DCI DAPAGLIFLOZINUM – modifică capitolul prescriptori – inițiere și de către 

medicul de medicină internă 

 DCI BULEVIRTIDUM – adaugă subgrupul populațional copii și adolescenți cu 

vârstă de 3 ani sau peste, cu o greutate de cel puțin 10kg+modificare capitol Tratament, 

Evaluare răspuns terapeutic, Criterii de oprire a tratamentului 

 DCI ASCIMINIBUM – modificare criterii includere în tratament prin adăugare 

subgrup populațional  

 DCI DUPILUMABUM ( D11AH05-BPOC) – adaugă codificarea la prescriere prin 

codul 526 (conform clasificării internaționale a maladiilor revizia a 10-a, varianta 999 

coduri de boală) 
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 DCI SELPERCATINIBUM – adaugă linie nouă de tratament în cancerul pulmonar și 

cancerul tiroidian-tratament de primă linie+modificare criterii de includere 

 DCI VOSORITIDUM – adaugă subgrup populațional reprezentat de pacienții cu 

vârstă de 4 luni și peste+modificare criterii evaluare anuală pentru polisomnografie 

 DCI VUTRISIRANUM – corelare cu modificările aduse prin Ordinul 98/2026 la 

Ordinul CNAS 180/2022 – medicamentele cu administrare subcutană sau orală din 

amiloidoză cu transtiretină vor putea fi eliberate și prin farmaciile comunitare 

 BOALĂ CRONICĂ INFLAMATORIE INTERSTINALĂ – adaugă subgrup populațional 

pentru DCI Ustekinumabum – Copii și adolescenți cu o greutate corporală de cel puțin 40 

kg, cu boală Cohn active+modificare Risankizumabum pct. A Tratament de inducție și 

pct. B Tratament de menținere a remisiunii 

 ARTRITĂ PSORIAZICĂ (L040M) – modificare capitol Schimbare terapie biologice – 

adaugă sintagma ʺun blocant de IL-17A și IL-17F (bimekizumabum) 

 VASCULITE ANCA POZITIVE – modificare criterii includere în tratament cu DCI 

Rituximabum și schema de administrare în inducție 

 PSORIAZIS CRONIC SEVER (L044L) – modificare doze și mod de administrare 

Tildrakizumab 

 HEPATITĂ CRONICĂ VIRALĂ ȘI CIROZĂ HEPATICĂ CU VHB (LB01B) – 

modificare situații administrare Tenofovir Alafenamida+modificare tabel 2 + modificare 

capitol Coinfecție VHB-HIV+modificare capitol Hepatită cronică cu VHB la pacientul 

imunodeprimat 

         Pe site-ul CNAS în secţiunea “Informaţii Furnizori -Protocoale Terapeutice” au fost  

postate  protocoale terapeutice aprobate prin actul normativ mai sus menționat sub 

denumirea ’’Lista protocoalelor terapeutice iulie 2026 ” respectiv un număr de 32 

protocoale terapeutice actualizate. 

                În conformitate cu prevederile legale în vigoare medicii prescriptori au obligaţia 

de a respecta schemele terapeutice stabilite prin protocoale terapeutice ce constituie baza 

de prescriere şi monitorizare a medicamentelor care se acordă asiguraţilor pe bază de 

prescripţie medicală în sistemul de asigurări sociale de sănătate. 

Cu stimă, 

 

DIRECTOR GENERAL 

Ec. Adrian MĂDĂRAS 

 

 

                                                                                                                                                           

                         Întocmit, 
                                        Ec. Mihaela ILEA 


