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Introduzione

Nella nostra Regione storicamente abbiamo avuto una
spesa farmaceutica superiore a molte altre, le cause che
determinano questo scostamento sono molteplici e la loro
intercorrelazione é tale che sarebbe semplicistico imputarne la
ragione ad una piuttosto che ad un'altra.

La stessa spesa farmaceutica € solo una parte della
spesa complessiva per la Sanitd e pertanto sarebbe altret-
tanto semplicistico proporre rimedi e soluzioni solo per questa
singola voce.

Nel corso del 2008 la Regione Lazio intende proporre
nel servizio sanitario regionale soluzioni strutturali e di
sistema onde consentire di poter porre in essere le condizioni,
sia economiche che professionali, per rilanciare il servizio
pubblico. La politica del farmaco rientra tra gqueste riforme
strutturali.

A questo fine la Regione Lazio ha ritenuto opportuno
nominare una commissione per la pianificazione delle politiche
sul farmaco che segua a vicino l'evoluzione di questo settore,
con l'obiettivo di rendere immediatamente operativi dei prov-
vedimenti deliberativi facilmente interpretabili dagli operatori.
oltre a monitorare continuamente l'andamento del trend di
spesa al fine di proporre eventuali e tempestivi correttivi.

La proposta di seguito allegata ha lo scopo di fornire
un documento che faciliti l'applicazione delle norme sino ad
oggi vigenti nell’ambito della prescrizione farmaceutica, con
particolare riferimento all’utilizzo del modulario del SSR da
parte di tutti quegli operatori pubblici che ne hanno facolta di
utilizzo.

Tali norme discendono da normative nazionali e regio-
nali, le prime emanate dal Ministero della Salute, dallo Stato,
dall’AIFA, le seconde emanate dalla Regione Lazio.

Nel 2008, inoltre, entrera in vigore nella nostra
Regione ['art.50 della Legge Finanziaria 2005 che dara attua-
zione al controllo della spesa farmaceutica da parte
dell’Agenzia delle Entrate attraverso l'utilizzo, all’atto della
dispensazione di farmaci concessi dal SSN, del codice della
Tessera Sanitaria.

La stessa numerosita delle norme, spesso rappre-
senta un ostacolo alla loro comprensione da parte di tutti i
medici che operano nel servizio pubblico, e che sono chiamati
ad osservarle tutte, ogni volta che compiono un atto medico.
Questa difficolta di comprensione e conoscenza si traduce
spesso in un ostacolo alla loro corretta applicazione, vista
come una intollerabile burocratizzazione dell’atto medico al

quale spesso, come reazione di rifiuto, non si adempie.

D'altro canto il servizio regionale ha necessita di
rendicontare le uscite secondo dei criteri chiari che derivano
dall’applicazione delle regole economiche, di contabilita e delle
Leggi Finanziarie.

Ne deriva un sostanziale conflitto tra chi, medico,
chiede una deburocratizzazione dell’'atto prescrittivo e chi,
economista ed amministratore pubblico, chiede un sostanziale
controllo attraverso la proposizione o l'imposizione di stru-
menti per costruire indicatori economici o di limitazioni alla
prescrizione o di assunzione di responsabilita; fino all’ imposi-
zione di un ticket da corrispondere dal cittadino.

Nel corso dell’anno 2007, la Regione Lazio attraverso
una fattiva collaborazione dei medici curanti ha operato scelte
tecnico politiche che hanno consentito di elminare il tickef,
valorizzare il ruolo del medico curante senza alterare la
qualita delle cure ed i LEA e con la soddisfazione dei cittadini.

Questa decisione ha dimostrato come la spesa farma-
ceutica si possa diminuire senza imporre una “tassa sulla
malattia” ma grazie ad un’azione di sistema che fa perno sulla
professionalita e coscienza professionale dei medici che
operano nel Servizio Sanitario Regionale e la corretta comuni-
cazione ai cittadini da parte del proprio medico, rafforzando
cosi’ il rapporto fiduciario medico paziente.

In virtu’ di questo importante, ma purtroppo per le
condizioni della Regione Lazio, non ancora decisivo risultato si
deve di nuovo puntare sulla ulteriore valorizzazione del ruolo
del medico utilizzando come strumento ['appropriatezza
prescrittiva e l'esaltazione del rapporto tra medico e
cittadino-malato.

L'lndustria Farmaceutica chiamata a valorizzare
anch'essa l'informazione sul farmaco in nome dell'eticita e
della consapevolezza nel buon uso degli strumenti terapeutici,
ha un ruolo importante nel rendere capillarmente disponibili gli
strumenti divulgativi e scientifici necessari a supportare ed
implementare il bagaglio di conoscenze clinico-terapeutiche del
medico prescrittore, nell’'ambito di progetti formativi concor-
dati con Ulstituzione Regionale.

Il provvedimento approvato dalla Giunta in data
28/12/07 vuole rappresentare un‘importante apertura di
credito nei confronti di chi, tutti i giorni, € chiamato ad
assistere malati ed a proporre ed attuare importanti
programmi di prevenzione, rendendo chiari i criteri con i quali
le commissioni distrettuali per l'appropriatezza cercheranno di
raggiungere il proprio obiettivo: il miglioramento della qualita
dell’assistenza attraverso il miglioramento della consapevo-
lezza dell’utilizzo delle risorse disponibili.

classe di farmaci

molecole NON VALORIZZABIL!

molecole VALORIZZABILI

CO07AB Betabloccanti selettivi non associate

Atenololo
Metoprololo
Bisoprololo

acebutololo
PRENT*30CPR RIV 400MG BAYER € 750
*50CPR RIV 200MG BAYER € 647

SECTRAL*30CPR 400MG  SANOFI-AVENTIS € 10.71

Celiprololo

CORDIAX*28CPR RIV 200MG CRINOS € 998

Betaxololo

BETOPTIC*COLL 5ML 0,5% ALCON ITALIA € 563

KERLON*28CPR RIV 20MG SANOFI-AVENTIS € 10.50

Nebivololo

LOBIVON*28CPR 5MG  MENARINI IND.FARM.RIUN. € 14.13

NEBILOX*28CPR DIV 5MG  GLAXOSMITHKLINE € 14.13

CO08CA Derivati diidropiridinici

Nifedipina

Nicardipina

Amlodipina besilato

Felodipina

FELODAY*14CPR 10MG R.P. ASTRAZENECA € 1166
*28CPR 5MG R.P. ASTRAZENECA € 12.53
*14CPR RIV 10MG R.P. ASTRAZENECA € 1166

PLENDIL*28CPR RIV 5MG R.P. ASTRAZENECA € 1253

PREVEX*14CPR RIV 10MG R.P. SIMESA € 1166
*28CPR RIV 5MG R.P. SIMESA € 1253
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Manidipina

CO09AA  ACE - inibitori, non associati

Zofenopril
BIFRIL*12CPR RIV 7,5MG  LUSOFARMACO € 4.29
*28CPR RIV 30MG  LUSOFARMACO € 1778
ZANTIPRES*12CPR RIV 7,5MG FIRMA. € 4.29
*28CPR RIV 30MG FIRMA. € 1778
ZOPRANOL*12CPR RIV 75MG GUIDOTTI € 4.29
*28CPR RIV 30MG GUIDOTTI € 1778

Perindopril

COVERSYL*14CPR 4MG
*FL 30CPR RIV 10MG
*FL 30CPR RIV 5MG

SERVIER ITALIA € 10.17
SERVIER ITALIA € 21.78
SERVIER ITALIA € 2178

PROCAPTAN*14CPR 4MG STRODER € 10.17
*FL 30CPR RIV 10MG  STRODER € 2178
*FL 30CPR RIV 5MG ~ STRODER € 2178

CO09BA Ace- inibitori e diuretici

Idroclorotiazide + captopril

Idroclorotiazide + quinapril

Ramipril + idroclorotiazide

Idroclorotiazide + enalapril

Delapril + indapamide

DELAPRIDE+28CPR 30MG+2,5MG PROMEDICA € 14.78

DINAPRES 2,5%28CPR 30MG+2,5MG MASTER PHARMA € 14.78

Cilazapril + idroclorotiazide

(Cilazapril monoidrato idroclorotiazide)
INIBACE PLUS*14CPR RIV5+12,5MG ROCHE
INITISS PLUS*14CPR 5MG+12,5MG  CRINOS

€ 663
€ 663

Idroclorotiazide + benazepril
(benazepril calcio/idroclorotiazide)
ZINADIUR*14CPR RIV 10/12,5M ERREKAPPA EUROTERAPICI € 8.66

IPERTEN*28CPR 20MG CHIES! FARMACEUTICI € 24.99 Enalapril
VASCOMAN*28CPR 20MG TAKEDA ITALIA FARMACEUT. € 24.99 Ramipril
Captopril
Lercanidipina Quinapril
CARDIOVASC*28CPR RIV 10MG ROTTAPHARM € 15.19 Lisinopril
*28CPR RIV 20MG ROTTAPHARM € 2113
LERCADIP%28CPR RIV 10MG  INNOVA PHARMA € 15.19 Cilazapril
*28CPR RIV 20MG  INNOVA PHARMA € 2113
ZANEDIP+28CPR RIV 10MG ~ RECORDATI € 15.19 INIBACE*14CPR 5MG ROCHE € 1106
*28CPR RIV 20MG ~ RECORDATI € 2113 INITISS*14CPR RIV 5MG CRINOS € 1106
Barnidipina Benazepril
LIBRADIN*28CPS 10MG R.M. SIGMATAU € 17.89 CIBACEN*14CPR RIV 10MG MEDA PHARMA € 776
*28CPS 20MG R.M. SIGMATAU € 17.89 *28CPR RIV 5MG  MEDA PHARMA € 823
OSIPINE*28CPS 10MG R.M.  ASTELLAS PHARMA € 17.89 CIBADREX*14CPR RIV 10MG+12,5MG MEDA PHARMA € 8.66
*28(PS 20MG R.M.  ASTELLAS PHARMA € 17.89 TENSADIUR*14CPR DIV 10/12,5MG |.B.N. SAVIO € 8.66
VASEXTEN*28CPS 10MG R.M. ITALFARMACO € 17.89 TENSANIL *14CPR BISEC 10MG 1B.N. SAVIO € 176
*28CPS 20MG R.M. ITALFARMACO € 17.89 ZINADRIL*14CPR RIV 10MG ERREKAPPA EUROTERAPICI € 776
*28CPR RIV 5MG ERREKAPPA EUROTERAPICI € 823
Nitrendipina
BAYPRESS*28CPR 20MG  BAYER € 13.90 Delapril
DEITEN*28CPR 20MG ABC FARMACEUTICI € 1356 DELAKET 15%28CPR 15MG CHIESI FARMACEUTICI € 6.07
30%28CPR 30MGCHIES! FARMACEUTICI € 12,14
Isradipina
CLIVOTEN*14CPS 5MG R.P. ITALFARMACO € 6.684 Spirapril
ESRADIN*14CPS 5MG R.P. SIGMATAU € 7.20 RENORMAX=*14CPR 6MG  SCHERING PLOUGH € 6.41
LOMIR SRO*14CPS 5MG  DAIICHI SANKYO ITALIA € 6.84 SETRILAN*14CPR 6MG ESSEX ITALIA € 6.74
Lacidipina Fosinopril
APONIL*14CPR RIV 6MG GLAXO ALLEN € 12.36 ELITEN 10%28CPR 10MG ~ BRISTOL-MYERS SQUIBB € 10.52
*28CPR RIV DIV 4MG GLAXO ALLEN € 16.58 *14CPR 20MG BRISTOL-MYERS SQUIBB € 903
LACIPIL*14CPR RIV 6MG  GLAXOSMITHKLINE € 12.36 FOSIPRES*14CPR 20MG ~ MENARINI IND.FARMRIUN. € 9.03
*28CPR RIV DIV 4MG GLAXOSMITHKLINE € 16.58 *28CPR 10MG ~ MENARINI IND.FARMRIUN. € 10.52
LACIREX*14CPR RIV 6MG GUIDOTTI € 12.36 TENSOGARD*14CPR 20MG BRISTOL-MYERS SQUIBB € 9.03
*28CPR RIV 4MG GUIDOTTI € 16.58 *28CPR 10MG BRISTOL-MYERS SQUIBB € 10.52
LADIP*14CPR RIV 6MG  VALDA LAB.FARMACEUTICI € 12.36
*28CPR RIV DIV 4MG VALDA LAB.FARMACEUTICI € 16.58 Trandolapril
VIAPRES*14CPR RIV 6MG CRINOS € 12.36 GOPTEN*14CPS 2MG ABBOTT € 6.83
*28CPR RIV DIV 4MG  CRINOS € 16.58 *28CPS 0,5MG ABBOTT € 542
Nisoldipina Moexipril
SYSCOR*24CPR RIV 10MG BAYER € 10.21 FEMIPRES*14CPR 15MG SCHWARZ PHARMA € 738

zofenopril + idroclorofiazide
BIFRIZIDE*28CPR RIV 30MG+12,5M MENARINI INTERN. 0.L.5.A € 17.78

Nimodipina

ZANTIPRIDE+28CPR RIV 30MG+12,5 F.IR.MA. € 1778
ZOPRAZIDE*28CPR RIV 30MG+12,5M GUIDOTT! € 1778
Moexipril + idroclorotiazide

(minoxipril cloridrato/idroclorotiazide)

ENULID*14CPR RIV 15MG  ROTTAPHARM € 945

FEMIPRES PLUS*14CPR RIV 15MG  SCHWARZ PHARMA € 9.45
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lisinopril + idroclorotiazide
NALAPRES*14CPR 20MG+12,5MG MepioLanum FARMACEUTIC € 9.50
PRINZIDE*14CPR 20MG+12,5MG  MERCK SHARP & DOHME € 9.50

ZESTORETIC*14CPR 20MG+12,5MG  ASTRAZENECA € 950
ramipril + piretanide
PRILACE*14CPR 5MG+6MG  SANOFI-AVENTIS € 10.23

fosinopril + Idroclorotiazide

ELIDIUR*14CPR 20MG+12,5MG BRISTOL-MYERS SauiBB € 10.26
FOSICOMBI*14CPR 20MG+12,5MG MENARINI IND.FARMRIUN. € 10.26
TENSOZIDE+14CPR 20MG+12,5MGBRISTOL-MYERS SQUIBBE 10.26

Perindopril sale di tert-butilamina+indapamide

(Perindopril erbumina/indapamide)

PRELECTAL*30CPR 2MG+0,625MG  STRODER € 25.10
*FTE 30CPR 4+125MG  STRODER € 25.10

PRETERAX*30CPR 2MG+0,625MG ~ SERVIER ITALIA € 25.10
*30CPR ZMG+0,625MG ~ SERVIER ITALIA € 2510
*FTE 30CPR 4+1,25MG  SERVIER ITALIA € 2510

Acido risedronico sale sodico

(Sodio risedronato)

OPTINATE*28CPR RIV 5MG LABORATORIOS SERVIER € 32.00
*4CPR RIV 35MG LABORATORIOS SERVIER € 36.34

ACTONEL*28CPR RIV 5MG  PROCTER & GAMBLE € 32.00
*4CPR RIV 35MG  PROCTER & GAMBLE € 36.34

Acido ibandronico

(Sodio ibandronato monoidrato)

BONVIVA*1CPR RIV 150MG ROCHE € 4370

Sodio neridronato

NERIXIA*INIET 1F 25MG  ABIOGEN PHARMA € 14.65

NO6AB  inibitori selettivi della serotonina -

ricaptazione

CO10AA/CO10BA Inibitori della HMG Co redattasi /
Inibitori della HMG Co redattasi in associazione con altre
sostanze modificatrici dei lipidi.

Simvastatina
Pravastatina

Fluvastatina sale sodico

Sertralina
Citalopram
Fluoxetina
Paroxetina
Fluvoxamina

Escitalopram

CIPRALEX*28CPR RIV 10MG BLIS B LUNDBECK ITALIA € 24.97
*28CPR RIV 20MG BLIS B LUNDBECK ITALIA € 49.24
*GTT 0S 15ML + CONT PE LUNDBECK ITALIA € 24.97

LESCOL*14CPS 40MG NOVARTIS FARMA € 1156
*28CPR 80MG R.P. NOVARTIS FARMA € 28.46
*28CPS 20MG NOVARTIS FARMA € 2213

LIPAXAN*14CPS 40MG ITALFARMACO € 1156

*28CPR 80MG R.P. ITALFARMACO € 28.46

PRIMESIN*14CPS 40MG SCHWARZ PHARMA € 12.17
*28CPR 80MG R.P. SCHWARZ PHARMA € 29.96

Atorvastatina calcio triidrato

TORVAST*10CPR 10MG PFIZER ITALIA € 10.21

*10CPR 20MG ~ PFIZER ITALIA € 15. 74
*30CPR 10MG  PFIZER ITALIA € 29.72
*30CPR 20MG  PFIZER ITALIA € 46.73
*30CPR 40MG  PFIZER ITALIA € 46.73
*30CPR RIV 80MG PVC-AL PFIZER ITALIA € 46.73

TOTALIP*10CPR RIV 10MG GUIDOTTI € 10.21
*10CPR RIV 20MG GUIDOTTI € 15.74
*30CPR 10MG GUIDOTTI € 29.72

ENTACT*28CPR RIV 10MG BLIST B RECORDATI € 24.97
*28CPR RIV 20MG BLIST B RECORDATI € 4924
*GTT 0S 15ML+CONT PE RECORDATI € 24.97
codice
B Documentata intolleranza ai farmaci di cui é scaduta la copertura brevettuale
appartenenti alla stessa categoria terapeutica omogenea.
Documentata allergia e /o interazioni con terapie concomitanti ai farmaci di cui
( |scaduta a copertura breveftuale appartenenti alla stessa categoria terapeutica
omogenea.
0 Documentata non risposta /inefficacia ai farmaci di cui & scaduta la copertura
brevettuale appartenenti alla stessa categoria terapeutica omogenea.
E Particolari esigenze terapeutiche per pazienti a rischio.
F | Pazienti in prosecuzione di terapia, in particolare ospedale-ferritorio

TOTALIP*30CPR 20MG GuIDoTTI € 46.73
*30CPR 40MG GuIDoTTI € 46.73
Rosuvastatina
CRESTOR*28CPR RIV 10MG ASTRAZENECA € 28.73
*28CPR RIV 20MG ASTRAZENECA € 43.09
*28CPR RIV 40MG ASTRAZENECA € 43.09
*28CPR RIV 5MG ASTRAZENECA € 24.99
PROVISACOR+28CPR RIV 10MG ASTRAZENECA € 28.73
*28CPR RIV 20MG ASTRAZENECA € 43.09
*28CPR RIV 40MG ASTRAZENECA € 43.09
*28CPR RIV 5MG ASTRAZENECA € 24.99
SIMESTAT*28CPR RIV 10MG SIMESA € 28.73
*28CPR RIV 20MG SIMESA € 43.09
*28CPR RIV 40MG SIMESA € 43.09
*28CPR RIV 5MG SIMESA € 24.99
Lovastatina
LOVINACOR*20CPR 20MG INNOVA PHARMA € 16.15
*20CPR 40MG INNOVA PHARMA € 1577
*30CPR 20MG  INNOVA PHARMA € 171
*30CPR 40MG INNOVA PHARMA € 171
REXTAT*20CPR 20MG RECORDATI € 16.15
*20CPR 40MG RECORDATI € 1577
*30CPR 20MG RECORDATI € 171
*30CPR 40MG RECORDATI € 171
TAVACOR*20CPR 20MG  |B.N. SAVIO € 16.15
*20CPR 40MG | B.N. SAVIO € 1577
*30CPR 20MG  |B.N. SAVIO € 171
*30CPR 40MG | B.N. SAVIO € 171
Ezetimibe + simvastatina
INEGY *30CPR 10MG/10MG PVC/AL/  ALPHARM € 63.84
*30CPR 10MG/20MG PTFE/PVC ALPHARM € 7524
*30CPR 10MG/40MG PTFE/PVC ALPHARM € 86.64
VYTORIN*30CPR 10MG/10MG ALPHARM € 63.84
*30CPR 10MG/20MG ALPHARM € 7524
*30CPR 10MG/40MG ALPHARM € 86.64
MO5BA bifosfonati
Acido alendronico sale sodico
Acido clodronico sale disodico
Acido etidronico sale disodico idrato
ETIDRON*30CPS 300MG ABIOGEN PHARMA € 28.24

Si ringrazia per la collaborazione alla ricerca il dr. Pierluigi Bartoletti,
dr. Marcello Fornaseri, dr. Giampiero Pirro.
Fonte dei dati: https://www.federfarma.it/bdf/ricerca/ricerca.asp

.
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DELIBERA n. 1057 (integrazione)

A. Il punto 1 . della Delibera del 28 dicembre 2007, n. 1057, ¢
sostituito con il seguente:

Tutti i medici che prescrivono a carico del Servizio sanitario
regionale medicinali coperti da brevetto appartenenti alle classi
farmacologiche indicate nella tabella A appresso riportata, che
verra aggiornata secondo le modalita indicate nella Determina-
zione Dirigenziale di cui al punto D del presente provvedimento,
indicano volontariamente un codice di valorizzazione attenen-
dosi alle note AIFA e alle indicazioni autorizzate in scheda
tecnica per assicurare I’appropriatezza nell’utilizzo delle risorse
messe a disposizione dalla Regione.

L’indicazione della valorizzazione della prescrizione avverra
apponendo un codice sulla ricetta che identifica la situazione
clinico farmacologica del singolo paziente e che permette la
prescrizione del farmaco di cui vige ancora la copertura brevet-
tuale, analogamente a quanto gia adottato con la Delibera di
Giunta Regionale del 27 febbraio 2007, n. 124 e dalla Determi-
nazione dirigenziale del 16 aprile 2007, n. 1371. Nello specifico,
il medico prescrittore apporra i codici alfabetici indicati nella
tabella B sottostante per evidenziare particolari situazioni
clinico farmacologiche; tali codici andranno riportati, allinean-
doli a sinistra, nello spazio presente sulla ricetta e ad uso delle
regioni, formato da otto caselle situato al disotto del campo per
il codice fiscale.

tabella B

codice B documentata intolleranza ai farmaci di cui ¢ scaduta
la copertura brevettuale appartenenti alla stessa categoria
terapeutica omogenea.

codice C  documentata allergia e/o interazioni con terapie
concomitanti ai farmaci di cui ¢ scaduta la copertura brevettuale
appartenenti alla stessa categoria terapeutica omogenea.

codice D documentata non risposta / inefficacia ai farmaci di cui
¢ scaduta la copertura brevettuale appartenenti alla stessa
categoria terapeutica omogenea.

codice E particolari esigenze terapeutiche per pazienti a rischio.

codice F Pazienti in prosecuzione di terapia, ospedale-territorio.

B. Il punto 2. della Delibera del 28 dicembre 2007, n. 1057, ¢
sostituito con il seguente:

La modalita di prescrizione riportata nel punto precede con
I’utilizzo del “Codice di valorizzazione™ dell’atto medico non si
applica nel caso in cui il medico prescrittore utilizzi farmaci di
cui ¢ scaduta la copertura brevettuale indicati nella determina-
zione dirigenziale vigente di recepimento delle liste dei medici-
nali non coperti da brevetto dell’Agenzia Italiana del Farmaco.

C. Al termine del punto 3 della Delibera del 28 dicembre 2007,
n. 1057, che recita *“ Nel caso in cui il medico prescriva farmaci
senza annotare il -Codice di valorizzazione, é soggetto a
monitoraggio specifico da parte delle Commissioni Distrettuali
per ['Appropriatezza Prescrittiva -CAPD  territorialmente
competente, che sono attive presso ciascuna Azienda USL a
livello distrettuale per una valutazione di spesa nonche di
appropriatezza clinico farmacologica” aggiungere i seguenti
periodi:

I Direttori Generali delle Aziende USL, ove insistono le
Commissioni distrettuali per I’appriopriatezza prescrittiva, sono
i responsabili dell’attivita delle Commissioni distrettuali
affinche le stesse si attivino ed effettuino le verifiche e i controlli
degli obiettivi fissati con la presente Deliberazione anche
attraverso 1’'uso dei dati provenienti dal Ministero
dell’Economia e delle Finanze in attuazione del disposto norma-
tivo dell’art. 50 L.326/03.

I Direttori Generali hanno il compito, entro 15 giorni dalla data
di entrata in vigore del presente provvedimento, di fare riunire le
Commissioni distrettuali per I’appropriatezza prescrittiva e di
dare alle stesse ampio sostegno, al fine di dare piena applicazio-
ne a quanto indicato nel presente provvedimento, per definire le
modalita operative da seguire per una corretta e puntuale valuta-
zione delle prescrizioni mediche recanti i farmaci indicati nella
tabella A di cui al puntol e dell’uso del “codice di valorizzazio-
ne” come previsto nella tabella B. Sara competenza di ogni
singola Commissione CAPD, poter chiedere chiarimenti e
precisazioni ai medici prescrittori che hanno prescritto medici-
nali di cui alla tabella A del punto 1 senza indicare i codici di
valorizzazione. Le Commissioni CAPD, che dovranno riunirsi
almeno una volta al mese, avranno 1’obbligo di inviare relazione
scritta sull’attivita svolta in merito all’attivita di monitoraggio
sull”’Appropriatezza prescrittiva evidenziandone le eventuali
criticita direttamente alla Direzione Regionale Programmazione
Sanitaria e Politiche della Prevenzione Sicurezza sul lavoro.

D. 1l punto 4 della Delibera del 28 dicembre 2007, n. 1057, ¢
sostituito con il seguente: “Con successivo provvedimento

Dirigenziale, emanato da parte della Direzione Regionale
Programmazione Sanitaria Politiche Prevenzione Sicurezza
Lavoro, verranno dettagliate procedure, modalita operative e i
necessari supporti tecnici per consentire un corretto processo
valutativo basato sull’acquisizione dei dati e una omogeneita di
comportamento delle commissioni distrettuali - CAPD su tutto il
territorio regionale.

E, Dopo il punto 4 della Delibera del 28 dicembre 2007, n. 1057,
aggiungere il seguente punto:

5. A partire dal 1° aprile per i farmaci afferenti alle categorie atc
C09CA, C09DA, MO1AH, RO3BB, M05BX verra effettuato il
monitoraggio per i consumi e per la spesa al fine di verificare
anomalie o aumenti ingiustificati e consentire alla Regione di
adottare adeguati provvedimenti correttivi ivi compresi quelli
che limitano la prescrizione ad una sola confezione per ogni
ricetta.

La presente deliberazione entrera in vigore dalla data della sua
adozione e sara pubblicata sul Bollettino Ufficiale della Regione
Lazio; ne sara data comonicazione anche tramite pubblicazione
sul sito internet della Regione Lazio all’indirizzo
www.regione.lazio.it nel link dedicato alla sanita tra le "ultime

L'elenco di valorizzazione contfiene quelle sostanze per le quali
gia da tempo vi era un monitoraggio intensivo sulla base della
spesa generata dal singolo medico.

Ora viene introdotto per queste sostanze la modalita di verifica
dell'appropriatezza prescrittiva attraverso la valorizzazione
volontaria della prescrizione.

VALORIZZAZIONE VOLONTARIA, é definita la modalita di esplici-
tare la propria adesione al nuovo mefodo di moniforaggio. Le
prescrizioni cosi’ valorizzate sono separate dalle prescrizioni
non valorizzate poiche’ gia contengono in modo esplicito e consa-
pevole le informazioni relative alla appropriatezza della scelta.

Nel caso di prescrizione di una sostanza inclusa nell’'elenco di
valorizzazione:

-se si aderisce alla valorizzazione volonfaria della prescrizione
e si appone letfera nel campo apposito, si sceglie, nel caso di
verifica, la valutazione di appropriatezza clinica.

-Se NON si aderisce alla valorizzazione volonfaria della prescri-
zione si compila come di consueto la prescrizione. La verifica
sara effeftuata secondo i criteri attuali (spesa), salvo
dimostrare “a posteriori” |'appropriatezza della stessa.

Sono faftte salve tutte le norme che riguardano le norme, le
note limitative e la necessita circa la prescrizione di piano

terapeutico o la distribuzione per conto.
[
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