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In ottemperanza a quanto sancito dal Decreto Regionale n. 15 del 30.11.2009 art.5-lettera B , 
il sottoscritto Dr Salvatore D’Angelo Dir. dell’U.O. UMITA’ FEGATO e Responsabile del 
Centro Prescrittore comunica il regolamento relativo alla modalita’ di arruolamento , di 
accesso e gestione delle prescrizioni di farmaci soggetti a Nota. 
 
I FARMACI attualmente utilizzati sono: 

a) TENOFOVIR (Gilead) –HOSP2- Mod. H  per ECA HBV 
b) ADEFOVIR (Gilead) – OSP2- Mod. H per ECA HBV 
c) ENTECAVIR (Bristol) – OSP2-Mod H per ECA HBV 
d) TELVIBUDINA (Novartis) – OSP”-Mod. H per ECA HBV 
e) LAMIVUDINA (Glaxo) –Nota A/8 – Mod. H per continuita’ trerapeutica 

Osp/ter.Soggetta a diagnosi terapeutica (mod A- ex 32 Bis) per ECA HBV 
f) IFN e PegInterferone alfa2 A (Roche) (ex nota 32) Piano terapeutico e LIT per ECA 

HBV e HCV 
g) IFN e PegInterferone Alfa2 B (Merck) (ex nota 32) Piano terapeutico e LIT per ECA 

HCV 
h) IFN naturale (alfa wassermann) –Piano terapeutico e LIT per ECA HCV 
i) Ribavirina (Roche e Merck) –OSP2-Mod. H Piano terapeutico e LIT per ECA HCV 
j) Sorafenib (bayer)- OSP2-Mod. H- Autorizzazione e registro AIFA 
k) Eritropoietina – Legge 648 per anemia in corso di trattamento con antivirali 
l) Fattori di crescita – Legge 648 per anemia in corso di trattamento con antivirali 
m) Albumina Umana –nota 15 Piano terapeutico e mod. A 

 
I pazienti ritenuti eleggibili per i farmaci di cui sopra vengono arruolati con prescrizione o 
ambulatoriale o da dimissione da ricovero ordinario o da DH. 
Nell’ambito della  prescrizione che non supera mai i 3 mesi ricevono dalla farmacia della ns 
azienda il 1° mese di trattamento mentre i due mesi successivi sono erogati dalle farmacie 
delle ASL di appartenenza e nei casi previsti con percorso del medico di famiglia. 
 
Il tempo di trattamento e’ quello previsto dalle Linee Guida delle societa’ scientifiche 
(AISF/EASL) e degli algoritmi delle Consensus internazionali ed il programma di terapia  e 
rinnovo e/o prosecuzione viene valutato in ambito ambulatoriale con richiesta del curante di 
controllo epatologico per  rinnovo di piano terapeutico. 


