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PREMESSA

Il Prontuario Terapeutico Ospedaliero Regionale (PTOR) € uno strumento di governo clinico e di ottimizzazione delle risorse
economiche di fondamentale rilevanza per il Sistema Sanitario Regionale. Esso si sostanzia in un elenco dei farmaci di
prevalente uso ospedaliero ed e elaborato mediante la selezione dei principi attivi disponibili sul mercato per la prevenzione
e la cura delle patologie riscontrabili in ambito ospedaliero.

Il presente Prontuario Terapeutico Ospedaliero Regionale (PTOR) —aggiornamento giugno 2025 é frutto del lavoro di revisione
e aggiornamento svolto dalla Commissione Terapeutica Regionale (CTR) nel periodo gennaio — giugno 2025, alla luce del
disposto di cui all’articolo 3, comma 2, dell’ “Accordo, ai sensi dell’articolo 4 del decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281, tra
il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano sull’accesso ai farmaci innovativi” - sancito dalla Conferenza
Permanente per i rapporti tra lo Stato, le Regioni e le Province autonome nella seduta del 18 novembre 2010 e recepito dalla
Regione Molise con proprio Decreto commissariale n. 2/2011.

La revisione, inoltre, & stata effettuata tenuto conto di quanto disposto dal decreto-legge 13 settembre 2012, n. 158 (cd.
Decreto Balduzzi), convertito con modificazioni nella legge n. 189 del 08.11.2012, recante “Disposizioni urgenti per
promuovere lo sviluppo del Paese mediante un piu alto livello di tutela della salute”, che al capo lll, art. 10, comma 2 prevede
che: “Al fine di garantire su tutto il territorio nazionale il rispetto dei livelli essenziali di assistenza, le regioni e le province
autonome di Trento e di Bolzano sono tenute ad assicurare I'immediata disponibilita' agli assistiti dei medicinali a carico del
Servizio sanitario nazionale erogati attraverso gli ospedali e le aziende sanitarie locali che, a giudizio della Commissione
consultiva tecnico-scientifica dell’Agenzia italiana del farmaco, di seguito AIFA, possiedano, alla luce dei criteri predefiniti dalla
medesima Commissione, il requisito della innovativita' terapeutica, come definito dall'articolo 1, comma 1, dell'accordo
sancito in sede di Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano
18 novembre 2010, n.197/CSR” e che al comma 5 prevede: “le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano sono
tenute ad aggiornare, con periodicita' almeno semestrale, i prontuari terapeutici ospedalieri e ogni altro strumento analogo
regionale, elaborato allo scopo di razionalizzare I'impiego dei farmaci da parte di strutture pubbliche, di consolidare prassi
assistenziali e di guidare i clinici in percorsi diagnostico-terapeutici specifici, nonche' a trasmetterne copia all'’AIFA.”
L’aggiornamento semestrale del P.T.0.R. e linserimento, in detto documento, dei farmaci innovativi costituiscono
adempimenti obbligatori nell’ambito dei Livelli Essenziali di Assistenza (nel prosieguo L.E.A.), soggiacenti, pertanto, alla
procedura di certificazione a cura del Comitato per la verifica dei L.E.A., Ministero Salute - cfr. voce “Altri aspetti dell’assistenza
farmaceutica”-.

Resta fermo il riferimento al rispetto dei criteri di stringente adesione alle evidenze scientifiche disponibili al momento e in
considerazione delle nuove conoscenze sull’epidemiologia delle patologie di rilevante interesse regionale e delle acquisizioni
farmacologiche sull’efficacia e tossicita di specifiche molecole.

CRITERI DI ELABORAZIONE E AGGIORNAMENTO

La selezione dei farmaci inseriti nel PTOR é stata effettuata secondo i seguenti criteri:

1. Efficacia clinica dimostrata dalle risultanze della letteratura scientifica nazionale ed internazionale, considerando le
evidenze fornite da studi controllati, secondo i principi della Medicina basata sulle Evidenze (Evidence Based Medicine).

2. Sicurezza e maneggevolezza d’uso, con favorevole rapporto rischio/beneficio.

3. Per molecole appartenenti alla stessa categoria terapeutica sono stati talora selezionati i farmaci con una maggiore
estensione delle indicazioni cliniche, secondo le indicazioni delle schede tecniche di ciascuna molecola.

4, Ottimale rapporto costo/efficacia, sulla base dei principi di farmacoeconomia ed evidenziando, nell’lambito delle
categorie terapeutiche omogenee, le molecole la cui protezione brevettuale e gia scaduta o che scadra nel breve periodo.

5. Preferenza per le preparazioni contenenti un solo principio attivo, limitando le associazioni alle preparazioni
farmaceutiche strettamente indispensabili.

6. Impatto del medicinale sulla spesa/prescrizione territoriale.



MODALITA’ DI REDAZIONE

Il PTOR e stato redatto utilizzando la classificazione ATC (Anatomo Terapeutica Chimica); tale classificazione, universalmente
utilizzata per strumenti analoghi, divide i farmaci in 14 gruppi anatomici principali (1° livello) contraddistinti da una lettera
dell’alfabeto (A, B, C, D, G, H,J, L, M, N, P, R, S, V) seguito da un sottogruppo Terapeutico Principale contraddistinto da un
numero a due cifre (2° livello) ed un sottogruppo Terapeutico Farmacologico contraddistinto da una lettera dell’alfabeto (3°
livello); seguono altri due sottogruppi, 'uno Chimico-Terapeutico Farmacologico contraddistinto da una lettera dell’alfabeto
(4° livello) e I'altro sottogruppo Chimico contraddistinto da un numero di due cifre, specifico per ogni singola sostanza chimica
(5° livello).

Esempio di classificazione:

Diazepam
ATC NO5BAO1
N = Sistema nervoso

05 = Psicolettici

B = Ansiolitici
A = Derivati benzodiazepinici
01 = diazepam

Come da orientamento generale, si € deciso di indicare ciascun farmaco con il suo nome generico di uso corrente, utilizzando
la DCInt (denominazione comune internazionale) o la DCI (denominazione comune italiana), escludendo ogni riferimento a
denominazioni commerciali. Per ciascun principio attivo, oltre alla denominazione, vengono anche indicate le vie di
somministrazione ritenute piu adeguate all’'uso consolidato in ciascuna specifica condizione clinica; in casi selezionati, lo
stesso principio attivo puo essere presente in diversi gruppi anatomici principali, venendo indicato da uno specifico codice
ATC in ciascuno di questi.

L'utilizzo del codice ATC risponde anche all’esigenza di un efficace monitoraggio dei consumi farmaceutici, anche a fini
statistici.

Per ciascun farmaco, ove appropriato, si & provveduto ad integrare I'indicazione del nome e della via di somministrazione con
brevi annotazioni, indicando le note AIFA relative al prodotto, al fine di richiamare I'attenzione del medico ad una adeguata
prescrizione e all’utilizzo pil opportuno in ambito ospedaliero. Tali informazioni sono inoltre integrate con note della
Commissione Terapeutica Regionale, al fine di chiarire al prescrittore le condizioni cliniche (quali ad esempio: specifiche
indicazioni, I'esistenza di resistenza ad altri farmaci, il verificarsi di particolari stati patologici concomitanti) che costituiscono
criterio imprescindibile per I'utilizzo di specifiche molecole.

In tali note, viene inoltre indicato il sistema di fornitura del medicinale (HOSP, utilizzabile esclusivamente in ambiente
ospedaliero; HRR, HRNR, HRRL, HRNRL, prescritto dai centri ospedalieri senza ulteriori specifiche se non quelle stabilite da
ciascuna regione nell’ambito della propria competenza) in vigore alla data della | Revisione PTOR (determinazione AIFA 13
gennaio 2010 e s.i.m., 15 marzo 2010 e 2 novembre 2010).

MODALITA’ DI UTILIZZO

Il presente PTOR costituisce uno strumento necessario a garantire efficienza gestionale e sostenibilita del sistema
farmaceutico. Si prevede la possibilita di accesso a farmaci non presenti nel PTOR per garantire al singolo paziente farmaci
indispensabili alla sua cura, oppure per non interrompere una terapia iniziata precedentemente all’'ammissione ospedaliera,
a tutela, allo stesso tempo, della liberta di scelta terapeutica del medico. La prescrizione di farmaci non inclusi nel PTOR va
effettuata su apposita scheda, che si allega al presente elaborato (Allegato 1) debitamente compilata con nome del paziente,
motivazione della richiesta, firma del responsabile dell’U.O. Tale richiesta va indirizzata alla Farmacia Ospedaliera che, per il
suo accoglimento, richiedera il parere favorevole della Direzione Sanitaria.

La CTR, inoltre, come da decreto del Commissario ad acta n.5 del 10 febbraio 2010, relativamente ad alcuni farmaci per cui
siano richieste particolari precauzioni d’uso legate al profilo di sicurezza ed alla maneggevolezza del farmaco stesso, ovvero
siano destinati ad una particolare fascia di pazienti, o ancora abbiano un costo molto elevato, ha confermato il Programma
Terapeutico, che deve essere accluso alla cartella clinica, per monitorare questi farmaci e verificare che siano prescritti ed
utilizzati in ambito ospedaliero rispettando le norme di concedibilita.



Tecnicamente verra utilizzato lo strumento della “ricetta rossa SSN” per ottenere la tracciabilita nominativa di detti farmaci
e di quelli all’'uopo individuati dalla CTR recanti la sigla RSSN nell’apposita colonna, fatte salve le disposizioni di cui agli indirizzi
operativi della DG per la Salute, prot. n. 12569/10 del 16.09.2010.

La/e Commissione/i Terapeutica/che Ospedaliera/e (CTO), potranno adeguare I'attuale PTOR alle specifiche esigenze dei
Presidi Ospedalieri in cui operano; in nessun caso alla/e CTO andranno ascritti compiti di revisione ed aggiornamento del
PTOR, che saranno di esclusiva competenza della CTR; per contro, la/e CTO potranno formulare istanza di revisione del PTOR
alla Commissione Terapeutica Regionale, come indicato nel paragrafo che segue ad oggetto “Revisione ed Aggiornamento”.

REVISIONE ED AGGIORNAMENTO

Nel settore farmaceutico, conoscenze e protocolli sono continuamente sottoposti a revisione critica. Il PTOR va dunque
considerato come strumento in continua evoluzione, perfettibile per sua propria natura. La revisione e I'aggiornamento del
PTOR sono compiti istituzionali della Commissione Terapeutica Regionale; questa procedera a:
1. inserire nel PTOR principi attivi di nuova introduzione per i quali siano documentabili rapporti ottimali
rischio/beneficio e costo/beneficio, in analogia a quanto descritto nei criteri direvisione;
2. escludere principi attivi che fossero gia presenti nel PTOR, in ragione del venir meno dei requisiti di inserimento
prima menzionati.

Le domande di revisione del PTOR potranno pervenire dai Clinici responsabili che operano nei diversi presidi ospedalieri
dell’ASReM sia attraverso la/e Commissione/i Terapeutica/che Ospedaliera/e, o per richiesta diretta alla Commissione
Terapeutica Regionale. In entrambi casi, i soggetti legittimati alla richiesta di emendamento del PTOR dovranno compilare un
apposito modulo disponibile on-line e reperibile all’indirizzo www.asrem.org/ptor ed allegato in forma cartacea al presente
PTOR (Allegato 2). Alla richiesta dovranno essere allegate una relazione scientifica, corredata di pubblicazioni scientifiche su
riviste a diffusione nazionale e/o internazionale ad elevato fattore d’impatto, ed una relazione riguardante I'applicazione
terapeutica all’interno della propria U.O. o altra aggregazione sanitaria (ad es. Dipartimento Regionale) sotto la responsabilita
dell’estensore.

L’estensore della richiesta dovra aver cura, allegando relativa dichiarazione, che nessun dato fornito a supporto della propria
richiesta possa essere lesivo della privacy, tenendo conto che la relativa documentazione sara resa pubblicamente disponibile
sulla rete internet. Alla richiesta avanzata sara attribuito un numero di protocollo cui saranno riferiti tutti gli atti successivi,
inerenti la valutazione della richiesta.

La CTR valutera le richieste di modifica (inserimento o cancellazione) con cadenza di norma semestrale e garantira
I’'aggiornamento semestrale ai sensi di legge, anche al fine di rendere disponibili per la popolazione regionale i principi attivi
di nuova introduzione con la massima tempestivita.

La CTR utilizzera anche per i farmaci di nuova introduzione i medesimi criteri di selezione gia delineati nella stesura del
presente PTOR.

CRITERI DI ADOZIONE
E necessario che la/e CTO si attengano ai seguenti criteri e/o indirizzi operativi:

*,

«» per serie omologhe, contenenti diversi principi attivi, scegliere un numero limitato di farmaci, basandosi su rapporti

costo/beneficio e tenendo presente le esigenze di ogni singola realta sanitaria;

evitare di inserire un numero eccessivo di dosaggi dello stesso farmaco, fatte salve motivazioni peculiari;

attenersi alle note limitative;

garantire, laddove indicato, I'utilizzo della ricetta SSN;

valutare nella scelta dei principi attivi il rapporto costo/beneficio — nell’osservanza delle tre componenti del costo:

prezzo del farmaco, durata della terapia, dose prescritta -, dando preferenza a quei farmaci che presentino maggior

convenienza, alla luce delle indicazioni terapeutiche per le quali vengono utilizzati;

«+» dare priorita, a parita di indicazioni terapeutiche, ai principi attivi con brevetto scaduto;

% rispettare le linee-guida sull’ “Antibiotico profilassi perioperatoria nell’adulto” emanate dall’Istituto Superiore
Sanita’ nel settembre 2008 (prossima revisione settembre 2011) e recepite nel Decreto del Commissario ad acta per
il rientro del disavanzo sanitario n. 5 del 10 febbraio 2010;

% rispettare le linee-guida sull’ “Antibiotico terapia intraospedaliera” approvate con Decreto del Commissario ad acta
per il rientro del disavanzo sanitario n. 10 del 15 aprile 2011;

% rispettare le specifiche “Linee guida per I'uso dei farmaci biosimilari” approvate con Decreto del Commissario ad

acta per il rientro del disavanzo sanitario n. 81 del 23 novembre 2010 e s.m. e integrazioni;
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«» considerare per i pazienti drug-naive, ovvero mai trattati in precedenza, i farmaci biosimilari a parita di indicazioni
terapeutiche e modalita di somministrazione dei farmaci biologici, garantendo il trattamento con il farmaco biologico
in caso di inefficacia terapeutica ovvero non sufficiente risposta terapeutica, nonché di manifesta intolleranza al
biosimilare;

**» comunicare tutte le schede di richiesta/dispensazione e rivalutazione previste per i farmaci oncologici sottoposti a

monitoraggio informatizzato mediante registro on-line (RFOM) e dichiarare concluse le terapie tramite scheda di

fine trattamento.

MODULISTICA

Costituiscono parte integrante e sostanziale del presente PTOR la scheda di richiesta per la prescrizione di farmaci non inclusi
in PTOR (Allegato n. 1) e la scheda di richiesta di inserimento dei farmaci in PTOR o di revisione/aggiornamento del PTOR
(Allegato n. 2).



LEGENDA

Abbreviazioni usate nel PTOR

Classe di Rimborsabilita

A Concedibile SSN (eventuali note AIFA)
C Non concedibile SSN
H Uso ospedaliero

Regime di Fornitura

RR Ricetta Ripetibile

RNR Ricetta Non Ripetibile

RRL Ricetta Ripetibile Limitativa

RNRL Ricetta Non Ripetibile Limitativa

OSP Prescrizione Medica Limitativa Esclusivamente in Ambiente
Ospedaliero o Struttura ad esso Assimilabile

OSPL Prescrizione Medica Limitativa Esclusivamente in Ambiente
Ospedaliero da Specialisti Identificati, Secondo le Disposizioni delle
Regioni e delle Province Autonome

Vie di Somministrazione

Ev Endovenosa

Id Intradermica
Im Intramuscolare
inal Inalatoria
intrac Intracamerale
intracaver Intracavernosa
intratec Intratecale

ivas Intravasale

loc / topico | Locale - topico
Nas Nasale (sistemica)
Os Orale

rett Rettale

Sc Sottocutanea
S| Sublinguale

Td Transdermica
trach Endotracheale
vesc Intravescicale
la Intrarticolare

Altre abbreviazioni

RMP Richiesta motivata personalizzata
PT Piano Terapeutico

PRT Programma Terapeutico

RSSN Ricetta Rossa SSN
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PRONTUARIO TERAPEUTICO OSPEDALIERO REGIONALE

PRINCIPIO |/E D! "E|PRT|  NOTE COMMISSIONE TERAPEUTICA
1° LIVELLO 2° LIVELLO 3° LIVELLO CATEGORIA ATC SOM |CLASSE P.T.
ATTIVO M AIF RSSN REGIONALE
’ A
A Apparato IAntimicrobici per
igastrointestinale [Stomatologici Stomatologici il trattamento IA01AB03 | Clorexidina [topico| C
le metabolismo orale locale
A Apparato IAntimicrobici per
gastrointestinale [Stomatologici Stomatologici il trattamento IA01AB09 | Miconazolo [topico| C
le metabolismo orale locale
— IAssociazioni e
A Apparato g;:?;?&?;laﬂ complessi fra Magnesio
igastrointestinale ) Antiacidi composti di )A02AD01 | idrossido + | os C
; alla secrezione o .
le metabolismo acida lalluminio, calcio e Algeldrato
magnesio
Farmaci per il
Farmaci per i trattamento
A Apparato |, : ' ) . e
. : disturbi correlati  [dell'ulcera peptica e |Antagonisti dei e
ganigggﬁis;mle alla secrezione  |della malattiada |recettori H2 (028A02 | Ranitidina \os, ev) A 48 Brevetto scaduto
acida reflusso
lgastroesofageo
Farmaci per il
A Apparato Farmaci per i trattamento
N disturbi correlati  [dell'ulcera peptica e |Antagonisti dei .
ga;tégggisglee alla secrezione  (della malattia da  |recettori H2 02BA05. | Famolidina | os A 18 Brevetto scaduto
acida reflusso
igastroesofageo
Farmaci per il
A Apparalo z;rtrl?r?)iucg?rrellati gzltlt'ilr:;:g%epticae Antagonisti dei
gastromtegtmale alla secrezione el malattia da recettori H2. ,A02BB01 |Misoprostolo| os A |
le metabolismo ) Prostaglandine
acida reflusso
lgastroesofageo
_— Per questa classe considerare che si tratta di farmaci
Farmaci per tFr:trtrZ fnir?tir L sostanzialmente equivalenti, la/e C.T.O ne scelgano
Aastrgﬁfeir'[?r:gle disturbi correlati  [dell'ulcera peptica e |Inibitori della g:gepg;I\Ilel,\aiséi:z?ol;?(r)ep?srt\rlz:\?epzzgerale sulla
9 . alla secrezione  |della malattiada  jpompa acida . ni registrate, det
le metabolismo acida reflusso documentazione scientifica disponibile, e del costo
lgastroesofageo per DDD o PDD.
Farmaci per il
A Apparato Farmaci per i trattamento
astroir?festinale disturbi correlati  dell'ulcera peptica e |Inibitori della n02BCO1 | Omenrazolo |os. ev A |le
2 metabolismo alla secrezione  |della malattiada  jpompa acida P ' HOSP 48 Brevetto scaduto.
acida reflusso
igastroesofageo
Farmaci per il
A Aoparato Farmaci per i trattamento
astroirefestinale disturbi correlati  (dellulcera peptica e inibitori della IA02BC02 |Pantoprazolo| os,ev A e Brevetto scaduto
gmetabolismo alla secrezione  |della malattiada  jpompa acida P ™" | HOSP 148 E—
acida reflusso
igastroesofageo
Farmaci per il
A Apparato Farmaci per i trattamento
. : disturbi correlati  [dell'ulcera peptica e |Inibitori della 1e
garflter;)alggelisgmle alla secrezione  |della malattiada  jpompa acida A028C03 _ |Lansoprazolo| 03 A 48 Brevetto scadufo.
acida reflusso
igastroesofageo
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Farmaci per il
Farmaci per i trattamento
A Apparato . : . \ . g
gastrointestinale disturbi cor_relatl dell'ulcera p_eptlcae Inibitori dellla A02BC04 |Rabeprazolo| os A 1e
; alla secrezione  |della malattiada  jpompa acida 48
le metabolismo .
acida reflusso
gastroesofageo
Farmaci per il
A Aoparato Farmaci per i trattamento
\ppare disturbi correlati  (dell'ulcera peptica e |Inibitori della Esomeprazol A e
gastrointestinale ) ; , IA02BCO5 0s,ev Brevetto scaduto
; alla secrezione  |della malattiada  jpompa acida 0 HOSP 48
le metabolismo ;
acida reflusso
igastroesofageo
Farmaci per il ltri farmaci per il
A Apparalo g;rtwriiclcg?rrellati g:ltlt'ilrzgg%epticae Zlacté?;n sg;t)(t,ige
igastrointestinale . . ) A02BX02 | Sucralfato | os A
; alla secrezione  |della malattiada  |della malattia da
le metabolismo .
acida reflusso reflusso
lgastroesofageo lgastroesofageo
R N IAnticolinergici
A Apparato  |[Farmaci peri Farmaci per i sintetici. esteri s, im
gastrointestinale (disturbi funzionali |disturbi funzionali * 7~ .. JAO3AAO6 | Rociverina |7 | C
; . TR NS lcon gruppi aminic| ev
le metabolismo  [gastroin-testinali  |intestinali torziari
erziari
A Apparato  [Farmaci peri Farmaci per i Papaverina e
igastrointestinale (disturbi funzionali (disturbi funzionali pave IA03ADO01 | Papaverina |im,ev| C
; . A o derivati
le metabolismo  [gastroin-testinali  |intestinali
A Apparato [Farmaci peri Farmaci per i Altri farmaci per i Dimeticone
igastrointestinale (disturbi funzionali (disturbi funzionali  |disturbi funzionali |AO3AX13 ; 0s C
; ! AR g : o attivato
le metabolismo  [gastroin-testinali  |intestinali intestinali
IAlcaloidi della
A Apparato [Farmaci peri Belladonna e belladonna im. ev
igastrointestinale (disturbi funzionali (derivati, non semisintetici, IA03BAO1 Atropina éc 'lA, COSP Brevetto scaduto.
le metabolismo  [gastroin-testinali  [associati composti ammo-
nici quaternari
IAlcaloidi della
A Apparato  |Farmaci per i Belladonna e ls):gfig;w?g;ci Butilscopo- | os,
igastrointestinale (disturbi funzionali (derivati, non o IA03BBO1 lamina rett, | CA
; ! A L composti .
le metabolismo  [gastroin-testinali  [associati . bromuro  |im, ev
lammonici
quaternari
A Apparato [Farmaci peri )
igastrointestinale |disturbi funzionali [Procinetici Procinetici IAO3FAO1 Met;?(ljoepra- osé\llm, CA Brevetto scaduto
le metabolismo  [gastroin-testinali
A Apparato [Farmaci peri
gastrointestinale (disturbi funzionali [Procinetici Procinetici IAO3FA03  |Domperidone| os C
le metabolismo  |gastroin-testinali
A Apparato  [Farmaci per i s im
gastrointestinale (disturbi funzionali [Procinetici Procinetici IAO3FA49  |Levosulpiride év 1 C-A
le metabolismo  [gastroin-testinali
Per questa classe considerare che si tratta di farmaci
A Aoparato sostanzialmente equivalenti,la/eC.T.O ne scelgano
astroin‘gstinale Antiemetici ed IAntiemetici ed IAntagonisti della due per via orale e uno per via parenterale sulla base
g metabolismo antinausea antinausea serotonina (5HT3) delle indicazioni registrate, della documentazione
scientifica disponibile, e del costo per DDD o PDD.
A Apparalo s ioreticied  |Antiemeticied  |Antagonisti dela 05 ®VIa HosP|., PRT
igastrointestinale . . . HT IAD4AA01 | Ondasetron | im, | 57 RSSNB
e metabolismo antinausea antinausea serotonina (5HT3) rett (ev) SSN [Brevetto scaduto
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A Apparato

le metabolismo

. : Antiemetici ed Antiemetici ed IAntagonisti della . 0s, im, PRT
gans]terggﬁisstlr:gle antinausea fantinausea serotonina (5HT3‘)AO4AA02 Granisetron ev A RSSN Brevetto scaduto
A Apparalo /Antiemetici ed /Antiemetici ed IAntagonisti della 0s, ev PRT
gastrointestinale . . . 3 AO4AA03 | Tropisetron |~ 77| A sS
b metabolismo antinausea fantinausea serotonina (5HT3) sC RSSN
Aastr(l)AirF:‘?easrt?r;[gle /Antiemetici ed /Antiemetici ed IAntagonisti della 204AA04 | Dolasetron | os.ev A, PRT
2 metabolismo antinausea fantinausea serotonina (5HT3) ™" | HOSP RSSN
A Apparalo yieeticied  Antiemeticied  Antagonisti della PRT
igastrointestinale . . . AD4AA05 |Palonosetron| ev | HOSP
e metabolismo antinausea fantinausea serotonina (5HT3) RSSN
A Apparato IAntiemetici ed IAntiemetici ed IAntagonisti della Netupitant+ PRT
igastrointestinale X X . AD4AASS os | HOSP
& metabolismo antinausea fantinausea serotonina (5HT3) Palonosetron RSSN
Estensione dell’ indicazione : prevenzione
della nausea e del vomito associati a
A Apparato ) . ) . chemioterapia oncologica ' '
gastrointestinale fntiemeticied - Antiemetici ed \Altri antiemetici | A04AD12 | Aprepitant | os | HRRL ERTN altamente e moderatamente emetogena in adulti e
& metabolismo antinausea @ntinausea SSN ladolescenti dai 12
lanni. (G.U. n.200 del 28/08/18)
A Apparato Antiemetici ed Antiemetici ed Fosanrepitan Il farmaco & da utilizzarsi esclusivamente nella
igastrointestinale . . Altri antiemetici | AO4AD12 prep ev | HOSP prevenzione dell'emesi tardiva a seguito di terapie
; antinausea fantinausea t
le metabolismo laltamente e moderatamente emetogene.
A Apparato . - . -
igastrointestinale Antllemetlm ed Antllemetlm ed Altri antiemetici | AO4AD49 |Tietilperazina 0s, C
b metabolismo antinausea fantinausea rett.
A Apparato - . Acido
igastrointestinale Ze;?i?: biliare ed [Terapia biliare dPirZI; %?gil?atr)iase A05AA02 | ursodesos- | 0s A Brevetto scaduto
e metabolismo P sicolico
Centri ospedalieri o specialisti — centri di riferimento
indicati dalle regioni
A Apparato - . . . Soggetto a monitoraggio addizionale
S Terapia biliare ed - Altri farmaci per la| Odevixibat H S ;
ga:]téggge“s:lee epatica [Terapia biliare terapia billare AD5AX05 sesquidrato 05 | PR Schedadi monitoraggio AIFA
INNOVATIVITA’ PIENA
(G.U. n.200 del 27/08/22)
medicinale soggetto a prescrizione medica limitativa,
vendibile al pubblico su prescrizione di centri
lospedalieri o di specialisti — gastroenterologo,
A Apparato N . . lepatologo, internista ed immunologo.
igastrointestinale le;?i?:: biliare ed Terapia biliare fgﬁ: f;";”lr)’;i:lrg erld A05AX06 | Elafibranor | os | HRRL
le metabolismo P p Soggetto a monitoraggio addizionale
Schedadi monitoraggio AIFA
G.U. n.114 del 19/05/2025
A Apparato Paraffina
gastrointestinale [Lassativi Lassativi Emollienti AOBAAOT | " i 0s C
le metabolismo 4
A Apparato Lassativi di 0s
igastrointestinale [Lassativi Lassativi A06AB02 | Bisacodil . C
contatto rett.
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A Apparato | assativi di
gastrointestinale [Lassativi Lassativi A0BABO6 | Senna foglia| os C
le metabolismo contatto
Lattulosio e lattitolo sono farmaci sostanzialmente
A Apparato | assativiad lequivalenti, la/e C.T.O ne scelgano non piu di uno
igastrointestinale [Lassativi Lassativi ) . AOBAD11 | Lattulosio | os A B9 nei pazienti con cirrosi epaticascompensata,stadio
; lazione osmotica : A Ce O o
le metabolismo levolutivo.ll lattitolo & consigliato in pazienti con cirrosi
lepatica scompensata (child B) e con diabete mellito.
Lattulosio e lattitolo sono farmaci sostanzialmente
A Apparato | assativi ad lequivalenti, la/e C.T.O ne scelgano non piu di uno
gastrointestinale [Lassativi Lassativi ) . A06AD12 | Lattitolo 0s A B9 nei pazienti con cirrosi epaticascompensata,stadio
; lazione osmotica . R S o L
le metabolismo levolutivo.|l lattitolo & consigliato in pazienti con cirrosi
lepatica scompensata (child B) e con diabete mellito.
A Apparato . Macrogol
igastrointestinale [Lassativi Lassativi Lagsattwad . AOBADS65 |(Polietilengli-| os C
; azione osmotica .
le metabolismo cole) + Sali
Sodio fosfato
A Apparato monobasico
lgastrointestinale |Lassativi Lassativi Clismi A0B6AGO1 | +disodio | rett. C
le metabolismo fosfato
dibasico
A Apparato
gastrointestinale [Lassativi Lassativi Altri lassativi A06AX01 | Glicerolo | rett. C
le metabolismo
A Apparato IAntagonisti dei
lgastrointestinale |Lassativi Lassativi recettori periferici | AOGAHO1 | Metilnaltrexa sc A 90
le metabolismo degli oppioidi
A Apparato IAntagonisti dei
gastrointestinale [Lassativi Lassativi recettori periferici | AOGAHO3 | Naloxegol | os A 90 Limitatamente alla Terapia del Dolore
le metabolismo degli oppioidi
A Apparato IAntagonisti dei Naldemedina
igastrointestinale [Lassativi Lassativi recettori periferici | AOGAH05 . 0s A 90
: SRR Tosilato
le metabolismo degli oppioidi
IAntidiarroici,
:lstroﬁﬁz:triitaﬁe antinfiam-matori edjAntimicrobici Antibiotici AOTAAGT Amfotericina os c
gmetabolismo antimicrobici intestinali B
intestinali
Antidiarroici
A Apparato o L T
. : antinfiam-matori edjAntimicrobici L I
gans]t;ggtoe”sstmgle antimicrobici ntestinali IAntibiotici A07AA11 | Rifaximina | os A
intestinali
Antidiarroici,
A Apparato antinfiam-matori ed|Antimicrobici P ) - Lo A
gastrointestinale antimicrobici ntestinali IAntibiotici A07AA12 |Fidaxomicina| os | HOSP Scheda di monitoraggio Aifa
le metabolismo ntestinali
A Apparato IAntidiarroici,
astroinﬁgstinale antinfiam-matori edjAntimicrobici Derivati A07Ac01 | Miconazolo | os A
gmetabolismo antimicrobici intestinali imidazolici
intestinali
A Apparato IAntidiarroici,
astroingzstinale antinfiam-matori ed|Adsorbenti Preparati a base AOTBAOT Carbone 0s c
gmetabolismo antimicrobici intestinali di carbone attivato
intestinali
IAntidiarroici,
A IApparlato antinfiam-matori ed|, . - . - .
igastrointestinale antimicrobici Antipropulsivi IAntipropulsivi AO7DA03 | Loperamide | os C
le metabolismo ntestinali
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ntidiarroici,

A Apparlato antinfiam-matori ed|Antinfiammatori Corticosteroide Beclometaso
gastrointestinale | ierobici intestinali erusotopico | -ne rett
le metabolismo intestinali P P dipropionato
A Apparato Antyd@rrmm, . - . IAcido
: : antinfiam-matori ed|Antinfiammatori ; - )
gastrointestinale S i o laminosalicilico ed |AOTEC01 |Sulfasalazina| os
; antimicrobici intestinali ]
le metabolismo | - lanaloghi
intestinali
IAntidiarroici )
A Apparato o L o ) Acido
. ; ntinfiam-matori ed|Antinfiammatori . - . 0s,
ga;tergggis;:gle Entimicrobici ntestinali :nm;gs;hcmco ed|A07EC02 | Mesalazina rett Brevetto scaduto
intestinali 9
IAntidiarroici
A Apparato e -
gastrointestinale am:nmf:irrgbrir;?torl ed IAntidiarroico Altri antidiarroici |A07XA04 |Racecadotril| os
le metabolismo intestinali
A Apparato L - , ) I -
astrointestinale D|ggst}V|, inclusi gli D|ggst}V|, inclusi gli P(epa(at{abase A09AAQ2 | Pancrelipasi| os Riclassificazione del medicinale nel dosaggio “35000
g metabolismo  [E"AM lenzimi di enzimi U.Ph.Eur” (GU n.148 del 26-06-2019)
A Apparato N Insuline ed . .
igastrointestinale zgrbn:g' usati nel Insuline ed analoghi [analoghi, ad A10ABO1 (lgiua“::) scé\llm,
le metabolismo azione rapida
A Apparato Farmaci usati nel Insuline ed Insulina
gastrointestinale | . Insuline ed analoghi [analoghi, ad A10AB04 ) sc Brevetto scaduto
; diabete ) ) lispro E—
le metabolismo azione rapida
A Apparalo Farmaci usati nel Insuline ed Insulina
igastrointestinale diabete Insuline ed analoghi [analoghi, ad IA10AB05 Aspart sC
le metabolismo azione rapida P
A Apparato Farmaci usati nel Insuline ed Insulina
igastrointestinale diabete Insuline ed analoghi [analoghi, ad IA10ABO5 Aspart sc
le metabolismo azione rapida P
A Apparato Farmaci usati nel Insuline ed Insulina
igastrointestinale diabete Insuline ed analoghi [analoghi, ad IA10AB06 Glulisina sC
le metabolismo azione rapida
A Apparato Farmaci usati nel fnsuline & Insulina
igastrointestinale diabete Insuline ed analoghi [analoghi, ad A10ACO1 (umana) sC
le metabolismo lazione intermedia
Insuline ed Insulina
lanaloghi, ad
A Apparato Farmaci usati nel I . lazione intermedia (qmana) *
igastrointestinale ldiab Insuline ed analoghi d azi IA10ADO1 insulina sc
le metabolismo labete e ad azione umana
fapida in isofano
lassociazione
Insuline ed Insulina
A Apparato analoghi, ad lispro +
\ppar Farmaci usati nel . . lazione intermedia pro
igastrointestinale diab Insuline ed analoghi d azi A10ADO4 | Insulina sC
le metabolismo labete e ad azione lispro
fapida in rotaminata
lassociazione P
Insuline ed Insulina
lanaloghi, ad
A Apparato Farmaci usati nel I . lazione intermedia gspart *
gastrointestinale |.. Insuline ed analoghi ) A10ADO5 | insulina sC
le metabolismo diabete e ac] azione aspart
rapida in

lassociazione

protaminata
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A Apparato Farmaci usati nel fnsuline ed Insulina
igastrointestinale diabete Insuline ed analoghi [analoghi, ad A10AE01 (umana) sC A
le metabolismo lazione lenta
A Apparalo Farmaci usati nel fnsuline ed Insulina
gastrointestinale |,. Insuline ed analoghi fanaloghi, ad A10AE04 . sC A RSSN
; diabete . glargine
le metabolismo azione lenta
A Apparato N Insuline ed .
igastrointestinale Fgrmam usati nel Insuline ed analoghi [analoghi, ad A10AE05 Insulmg sc | ARR RSSN
) diabete . detemir
le metabolismo azione lenta
A Apparato Farmaci usati nel fnsuline ed Insulina
igastrointestinale diabete Insuline ed analoghi fanaloghi, ad A10AE06 degludec | S€ A P.T.
le metabolismo lazione lenta 9
A Apparato R Insuline ed . . . -
. . Farmaci usati nel . . . Insulina APHT Soggetto a monitoraggio addizionale
gastromtegtmale diabete Insuline ed analoghi anglogh/, ad A10AEQ7 icodec sC RR (G.U. n.70 del 25/03/2025)
le metabolismo azione lenta
A Apparato ) . Insuline ed Insulina
igastrointestinale Fgrmam usati nel Insuline ed analoghi [analoghi, ad A10AE56 | degludec | sc A P.T.
; diabete ) ) :
le metabolismo azione lenta +liraglutide
A Apparato Farmaci usati nel |Ipoglicemizzanti
gastrointestinale |,. P ? Biguanidi A10BA02 | Metformina | os A Brevetto scaduto
le metabolismo diabete orall
A Apparato . . — . . ) .
gastrointestinale Fgrmam usati nel Ipoghcemlzzantl Suh_‘onqm/d/', AOBBO1 Glibenclamid os A
b metabolismo diabete jorali derivati dell'urea e
A Apparato " . o . .
o Farmaci usati nel [Ipoglicemizzanti  |Sulfonamidi, —_
gastrontestinale iabete orali derivati dellurea | A0BB07 | Glipizide | os | A
A Apparato ) . — . .
igastrointestinale Fgrmam usati nel Ipo?hcemlzzantl Sul)"ongm/clillv, A10BB09 | Gliclazide | os A Brevetto scaduto
e metabolismo diabete jorali derivati dell'urea
A Apparato . . — . .
igastrointestinale z.arbmam usati nel Ipo?hcemlzzann gull_‘onqg/clil/', A10BB12 | Glimepiride | os A Brevetto scaduto
b metabolismo iabete jorali erivati dell'urea
A Apparato N I ) Biguanidi e Metformina +
igastrointestinale Fgrmam usati nel Ipoghcemlzzantl sulfonamidi in A10BD02 |Glibenclamid| os A Brevetto scaduto
; diabete jorali -
le metabolismo lassociazione e
A Apparato . . — . Biguanidi e s .
igastrointestinale Fgrmam usati nel Ipoghcemlzzantl sulfonamidi in A10BDO7 Sltagl|pt|ln+ 0s A P.T. I.nnovatllv.o‘ .
; diabete jorali - metformina (innovativita potenziale)
le metabolismo lassociazione
A Apparato . . — ) Biguanidi e A .
igastrointestinale Fgrmam usati nel Ipoghcemlzzantl sulfonamidi in A10BD08 V|IdagI|ptl|n+ 0s A P.T. I_nnovat_lv_o‘ .
; diabete jorali L metformina (innovativita potenziale)
le metabolismo lassociazione
A Apparalo Farmaci usati nel [Ipoglicemizzanti Biguanidi e Pioglitazone
gastrointestinale |,. Pog sulfonamidi in A10BD09 + 0s A P.T.
; diabete jorali o L
le metabolismo lassociazione alogliptin
A Apparato . . — . |Biguanidie -
igastrointestinale Fgrmam usati nel Ipoghcemlzzantl sulfonamidi in A10BD10 Saxagllppn+ os | ARRL P.T.
; diabete jorali - Metformina
le metabolismo lassociazione
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A Apparato Farmaci usati nel |Ipoglicemizzanti Biguanidi e Linagliptin +
igastrointestinale diabete opraﬁ sulfonamidi in A10BD11 | Metformina | os | ARRL P.T. (Sottoposto a monitoraggio addizionale
le metabolismo lassociazione cloridrato
A Apparato . . — . |Biguanidi e .
gastrointestinale Fgrmam usati nel Ipoghcemlzzann sulfonamidi in A10BD13 Me”‘”m"!a* 0s A P.T.
; diabete jorali - Alogliptin
le metabolismo lassociazione
A Apparato " . - . |Biguanidi e o
. . Farmaci usati nel [Ipoglicemizzanti e Dapagliflozin
gastromtegtmale diabete oral sulfon_am!dl in A10BD15 | Metforminal 5 ARRL P.T.
le metabolismo lassociazione
A Apparato . . — . Biguanidi e I
igastrointestinale Fgrmam usati nel Ipoghcemlzzann sulfonamidli in A10BD16 Canagllflo;m 0s APHT 100 P.T. ((G.U.n.124 del 28/05/2022)
; diabete jorali o + Metformina RRL
le metabolismo lassociazione
A Apparato Farmaci usati nel loglicemizzanti Biguanidi e Linagliofin + Centri ospedalieri o specialisti, endocrinologo,
igastrointestinale diabete opraﬁ sulfonamidli in A10BD19 Em g ﬁﬂozin os | ARRL P.T. |internista e geriatra
le metabolismo lassociazione Pag (G.U. 234 del 05/10/19)
A Apparato N — . |Biguanidi e Empagliflozin . . . )
S Farmaci usati nel [Ipoglicemizzanti L ) Centri ospedalieri o specialisti , endocrinologo,
gastromtestmale diabete orall sulfon_am_ldl in A10BD20 |+ Metformma os | ARRL P.T. intemnista ¢ geriatra
le metabolismo lassociazione cloridrato
A Apparato Farmaci usati nel Iboglicemizanti Biguanidi e Saxadlintin + Centri ospedalieri o specialisti , endocrinologo,
igastrointestinale diabete opraﬁ sulfonamidli in A10BD21 Da agli’f)lozin os | ARRL P.T. |internista e geriatra
e metabolismo associazione pag (G.U. 234 del 05/10/19)
A Apparato Farmaci usati nel loglicemizzanti Biguanidi e Ertugliflozin+ Centri ospedalieri o specialisti, endocrinologo,
igastrointestinale diabete opraﬁ sulfonamidli in A10BD23 | Metformina | os | ARRL P.T. |internista e geriatra
le metabolismo lassociazione cloridrato (G.U. 301 del 24/12/19
, " P. centri ospedalieri o specialisti — endocrinologo,
A Apparato N I . |Biguanidi e s . ; ;
S Farmaci usati nel [Ipoglicemizzanti . Ertuglifozin + A-PHT, internista, geriatra
gastr0|nte§t|nale diabete orali sulfongm_:d: in A10BD24 Sitagliptin oS | RRL 100
le metabolismo lassociazione . .
Scheda di prescrizione
gstroﬁﬁggtriitaole Farmaci usati nel |Ipoglicemizzanti Inibitori alfa- A10BFO1 | Acarbosio | os A
g metabolismo diabete jorali lglucosidasi
A Apparato . . — )
igastrointestinale z.arbmam usati nel Ipo?hcemlzzantl Tiazolindioni A10BG02 |Rosiglitazone| os A EggN
le metabolismo labete oral
A Apparato ) . N .
o Farmaci usati nel [Ipoglicemizzanti N - PRT
gans]t;ggtoe”sstmgle diabete orali Tiazolindioni A10BGO3 | Pioglitazone | os A RSSN
Per questa classe considerare che si tratta di farmaci
sostanzialmente omogenei: la/e C.T.O ne scelgano
A IApparlato Farmaci usati nel |Ipoglicemizzanti  |Inibitori della s due per via qralg € uno per via parenterale sqlla base
gastrointestinale diabete orali diventi-oeptidasi A10BHO1 | Sitagliptin | os A P.T. |delle indicazioni registrate, della documentazione
le metabolismo pepti-pep scientifica disponibile, e del costo per DDD o PDD.
Innovativo
(innovativita potenziale)
A Apparato ) . — . D
igastrointestinale g;rbn;?gl usati nel Lprc;ﬁhcemlzzantl Z}g%gﬁﬁ dasi A10BHO2 | Vildagliptin | os A P.T.
le metabolismo
A Apparato . . — . L
gastrointestinale Farmaci usati nel [lpoglicemizzanti  |Inibitori della AOBHO3 | Saxagliptin | os A bT

le metabolismo

diabete

jorali

dipeptil-peptidasi
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A Apparato

Farmaci usati nel

Ipoglicemizzanti

Inibitori della

le metabolismo

gans]terggﬁisstlr:gle diabete orali dipepti-peptidasi A10BH04 | Alogliptin | os A P.T.

A Apparato . . — . D

gastrointestinale Fgrmam usati nel Ipoghcemlzzann Imbltor_l de/lal .| A10BHO5 | Linagliptin | os A P.T.

b metabolismo diabete jorali dipeptil-peptidasi

A Apparato " . - ) Altri ' .

. : Farmaci usati nel [Ipoglicemizzanti P . — APHT Scheda appropriatezza prescrittiva

ga;téggﬁis;mile diabete oral g)rgglyihcemlzzant/ A10BK02 |Canagliflozin| os RR 100 PT (G.U. n.124 del 28/05/2022)

A Apparato Farmaci usati nel |Ipoglicemizzanti Al

gastrointestinale diabete opraﬁ ipoglicemizzanti | A10BK04 | Ertugliflozin | os A PT

le metabolismo orali

A Apparato . . — . Altri - L

lgastrointestinale (l;arbmztim usati nel Ipo?hcemlzzantl ipoglicemizzanti | A10BX02 | Repaglinide | os A EF;;N !_lmlt?tamgnte a|tpa2|3r_1t: che_ prefsrer_ltano |

b metabolismo  iabete jorali orali iperglicemia postprandiale e insufficienza renale

A Apparato ) . .

. : Farmaci usati nel — ) Altri .

ganig%gﬁisstmzle diabete Ipoglicemizzanti ipoglicemizzanti A10BX04 | Exenatide | sc A P.T.

A Apparato . . .

igastrointestinale giz;rbrr;ztagl usati nel Ipoglicemizzanti iﬁgglicemizzanti A10BX07 | Liraglutide | sc A P.T.

le metabolismo

A Apparato . . .

igastrointestinale Fgrmam usati nel Ipoglicemizzanti .A””. . .| A10BX07 | Lixisenatide | sc | ARRL P.T.

b metabolismo diabete ipoglicemizzanti
Estensione indicazione:
-Trattamento della malattia renale cronica nei

A Apparato . . . I pazienti adulti (GU n. 17 del 21/01/2023).

igastrointestinale Z;g';?g' usati nel Ipoglicemizzanti ;.M(t)" licemizzanti A10BX09 |Dapaglifiozin| os ARP:T P.T. tnsufficienza cardiaca & indicato negli adulti per il

le metabolismo pog trattamento dell'insufficienza cardiaca cronica
sintomatica (G.U. n. 42 del 20/02/2024);
Estensione indicazione:
-per il trattamento dell'insufficienza cardiaca cronica
sintomatica con frazione di eiezione ridotta.
(G.U. 124 del 28/05/2022)

A Apparato Farmaci usati nel Alti -E indicato negli adulti per il trattamento

igastrointestinale diabete Ipoglicemizzanti ivoglicemizzanti A10BX12 |Empaglifiozin| os | ARRL P.T. (dellinsufficienza cardiaca cronica sintomatica (GU n.

e metabolismo Pog 149 del 28/06/2023)
-E indicato nel trattamento negli adulti per il
trattamento della malattia renale cronica (G.U. n. 188
del 12/08/2024).

A Apparato . . .

igastrointestinale (I:grbmam usati nel Ipoglicemizzanti .A””I. . . | A10BX14 | Dulaglutide | os | ARRL P.T.

& metabolismo 1012 ete ipoglicemizzanti
Soggetto a monitoraggio addizionale

A Apparalo o isati nel Altr APHT (G.U. n.44 del 22/02/2025)

gastrointestinale diabet Ipoglicemizzanti | licemizzanti | N10BX16 Tirzepatide | sc RR 100

b metabolismo  iaPete ipoglicemizzanti

A Apparato . . .

igastrointestinale Fgrmam usati nel Ipoglicemizzanti .A””. . .| A10BJO6 |Semaglutide| sc | A-PHT P.T.

diabete ipoglicemizzanti
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Complesso
vitaminico
A Apparato A L ;
igastrointestinale |Vitamine Pohwt_ammm non Pohwt_ammm: non| a11ga | (idro € ev C
& metabolismo fassociati lassociati I|poso|l_1b_||e)
per nutrizione|
parenterale
A Apparato Vitamine Ae D, T
gastrointestinale |Vitamine icomprese le loro a\gmﬁ A, non A11CA01 | Retinolo 0s C
le metabolismo fassociazioni
—_ A(0s),HO ) . .
A Apparato Vitamine Ae D, T - ! Centro ospedaliero, Intemista, Nefrologo, Ortopedico
igastrointestinale |Vitamine icomprese le loro a\g;"’;gq’;;? Ded A11CC04 Calitriolo 0s, ev HSISI\(I??VB ( EEEN Brevetto scaduto
le metabolismo fassociazioni 9 o)
A Apparato Vitamine Ae D, N
gastrointestinale | Vitamine icomprese le loro a‘g’;%m;? Ded A11CC07 |Paracalcitolo| ev A RPSgN
le metabolismo fassociazioni 9
A dopat s e s
lgastrointestinale |Vitamine itamina B6 e (vitamina B1), A11DA01 | Tiamina |[os,im| C
le metabolismo I non associata
itamina B12
Vitamina B1, sola o | Vitamina B1 in Coparpos-
A Apparato in associazione on |[associazione on silasi *
lgastrointestinale | Vitamine - o A11DB |piridossina +| im C
; itamina B6 e vitamina B6 e ! X
le metabolismo I L idrossicobala
itamina B12 vitamina B12 .
mina
A Apparato Acido ascorbico Acido ascorbico Acido  los. im
lgastrointestinale | Vitamine (vit.C), comprese le |(vit.C), non A11GA01 ascorbico év T C
le metabolismo fassociazioni lassociato
A Apparato Altri preparati di Altri preparati di A .
lgastrointestinale | Vitamine itamine, non vitamine, non A11HA02 P'(r\'/(ljto %sg;a osé\llm, C
le metabolismo fassociate lassociate '
A Apparato Altri preparati di Altri preparati di Tocoferolo
gastrointestinale | Vitamine itamine, non vitamine, non A11HA03 acetato alfa os,im| C
le metabolismo fassociate lassociate
A Apparato Calcio
igastrointestinale | Integratori minerali| Calcio Calcio A12AA03 ev C
le metabolismo gluconato
A Apparato Calcio
igastrointestinale | Integratori minerali| Calcio Calcio A12AA04 carbonato | ©% A
le metabolismo
A Apparato Calcio
igastrointestinale | Integratori minerali| Calcio Calcio A12AA07 cloruro ev A
le metabolismo
A Apparato IattoC ?Lcclgnat
gastrointestinale | Integratori minerali| Calcio Calcio A12AA20 | +gca|cio 0s A Brevetto scaduto
le metabolismo
carbonato
A Apparato Calcio, cargg:::ellct)o .
gastrointestinale | Integratori minerali| Calcio lassociazionicon | A12AX colecalciferol| A
le metabolismo altri farmaci o
A Apparato Potassio
gastrointestinale | Integratori minerali| Potassio Potassio A12BA01 cloruro 0s A
le metabolismo
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A Apparato Potassio
igastrointestinale | Integratori minerali| Potassio Potassio A12BA49 aspartato |°S € A
le metabolismo P
A Apparato Altri farmaci Altri farmaci
: : dell'apparato dell'apparato Aminoacidi e - P.T. [Limitatamente all'indicazione: carenze documentate
gﬁgggﬁg::gle gastroin-testinale e [gastrointestinale e |derivati AT6AA01 |Levocamitinalos, ev) A B RSSN (di camicina
[del metabolismo  del metabolismo
Medicinale soggetto a prescrizione medica limitativa,
vendibile al pubblico su prescrizione di centri
lospedalieri o di specialisti dei Centri Regionali per le
A Apparato Altri farmaci Altri farmaci Malattie Rare.
igastrointestinale deIIaplparato' deIIaplparatg Enzimi A16AB24 Pegzﬂgrgmas Ev, sc| HRNRL . . .
& metabolismo gastrom-tes_tlnale e gastromtest!nale e i Soggetto a monltoragglo addizionale
del metabolismo  del metabolismo Scheda di monitoraggio AIFA
INNOVATIVITA’ CONDIZIONATA
(G.U. n.31 del 07/02/2025)
Centri ospedalieri o di specialisti — centri di
A Apparato Altri farmaci Altri farmaci riferimento indicati dalle regioni per la cura di malattie
S dell'apparato dell'apparato - . ) I
ga;t;)alggisgzle gastroin-testinale e [gastrointestinale e Enzimi A16A825 | Olipudasi | ev | H-RRL Monitoraggio addizionale AIFA
del metabolismo  del metabolismo
INNOVATIVITA’ PIENA
A Aoparato Altri farmaci Altri farmaci Prodotti vari
\ppar dell'apparato dell'apparato dell'apparato Sodio Centro ospedaliero Internista,Pediatra,
lgastrointestinale ! . ! ) ! ) A16AX03 _— 0os |ARNRL
b metabolismo gastrom-tes_tlnale e gastromtest!nale e gastromte;tmale fenilbutirrato Neurologo
del metabolismo  (del metabolismo e metabolismo
Altri farmaci Altri farmaci Prodotti vari
A Apparato dell'apparato dell'apparato dellapparato s APHT,
igastrointestinale ! . ! ) ! ) A16AX04 | Nitisinone | os PT
b metabolismo gastrom-tes_tlnale e gastromtest!nale e gastromte;tmale RR
del metabolismo  (del metabolismo e metabolismo
A Apparato Altri farmaci Altri farmaci Prodotti vari
gastrointestinale dellaplparato_ | dellaplparatlo | dell aplparatlo | A6AX06 | Miglustat | os | ARRL ﬁentro| ospedaliero Internista,Pediatra,
b metabolismo gastrom-tes_tlna ee gastromtest!na ee gastromtestma e eurologo
del metabolismo  (del metabolismo e metabolismo
A Apparato Altri farmaci Altri farmaci Prodotti vari
gastrointestinale deIIaplparato_ | deIIaplparat.o | dell ap.paratlo | ABAX07 |Sapropterina| os | ARRL :'\éesg ﬁentrc? ospedaliero Internista,Pediatra,
b metabolismo gastrom-tes.tlna ee gastromtest!na ee gastromtegtma e eurologo
del metabolismo  [del metabolismo  |e metabolismo
B Sangue ed o
lorgani Antitrombotici Antitrombotici "i\’.’g";’n%ﬁg'f(t’ della B0O1AA03 | Warfarin 0s A
lemopoietici
B Sangue ed IAntagonisti della Acenocuma-
(e);gg;:) ot Antitrombotici Antitrombotici itamina K B01AA07 rolo 0s A
B Sangue ed Eparina e, sc PRT
lorgani Antitrombotici Antitrombotici Eparinici B0O1ABO1 par 2 ~|A, HOSP) RSSN Brevetto scaduto
lemopoietici sodica m S8
B Sangue ed .
lorgani /Antitrombotici /Antitrombotici Eparinici B0O1ABO1 Eparﬂlna sC A PRT
emopoietic calcica RSSN
B Sangue ed . .
lorgani IAntitrombotici /Antitrombotici Eparinici B01AB02 Antltrmnblna ev | HOSP ;IS-SI-N
lemopoietici
B Sangue ed Sebbene in alcune indicazioni le EPBM possono
lorgani IAntitrombotici IAntitrombotici Eparinici B01AB04 conS|de_rarS| dgqull_vfalentl, Sl ra;cpomanda_ I utllIZZ((]) I
emopoietici _approp_natp i _tal ‘armaci nel rigoroso rispetto delle
indicazioni registrate.
B Sangue ed
lorgani Antitrombotici Antitrombotici Eparinici B01AB04 | Dalteparina i\s;:,s A, HOSP ;IS-SI-N
lemopoietici
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B Sangue ed

lorgani IAntitrombotici Antitrombotici Eparinici B01ABO05 Enoxaparina SC A, HOSP PRT
N colorare | ivas RSSN
lemopoietici
B Sangue ed s bRT
lorgani Antitrombotici Antitrombotici Eparinici BO1ABO6 |Nadroparina| . A

o ivas RSSN
lemopoietici
B Sangue ed PRT
lorgani IAntitrombotici IAntitrombotici Eparinici B01ABO7 |Parnaparina |sc,ev| A RSSN
lemopoietici
B Sangue ed bRT
lorgani Antitrombotici Antitrombotici Eparinici B01AB08 | Reviparina | sc |A, HOSP RSSN
lemopoietici
B Sangue ed Co
lorgani IAntitrombotici IAntitrombotici Eparinici B01AB09 | Danaparoid |ev, sc| HRR Farmaco biosimilare
lemopoietici
B Sangue ed )
lorgani Antitrombotici Antitrombotici Eparinici B01AB10 | Tinzaparina | sc | A-PHT PRT (GU Serie Generale n.80 del 02-04-2021)
lemopoietici
B Sangue ed sc bRT
organi Antitrombotici Antitrombotici Eparinici B01AB12 | Bemiparina vas A RSSN
lemopoietici
B Sangue ed IAntiaggreganti A(759)
lorgani Antitrombotici Antitrombotici lpiastrinici, B01AC04 | Clopidogrel | os | HOSP RSSN Brevetto scaduto.
lemopoietici esclusa l'eparina (300mg)
B Sangue ed IAntiaggreganti
lorgani Antitrombotici Antitrombotici piastrinici, BO1ACO05 | Ticlopidina | os A Brevetto scaduto
lemopoietici esclusa l'eparina
B Sangue ed IAntiaggreganti Acido
lorgani Antitrombotici Antitrombotici lpiastrinici, BO1AC06 oo . |08 A

o M acetilsalicilico
lemopoietici lesclusa I'eparina
B Sangue ed IAntiaggreganti
lorgani Antitrombotici Antitrombotici lpiastrinici, BO1ACO7 |Dipiridamolo| ev C
lemopoietici esclusa l'eparina

Indicazione: Ipertensione polmonare primitiva in
B Sangue ed IAntiaggreganti Enoprostenol PRT classi funzionalilll e IV .
lorgani Antitrombotici Antitrombotici piastrinici, BO1AC09 ppo ev | HRRL RSSN Centro ospedaliero,Internista,
lemopoietici esclusa l'eparina Nefrologo,Pneumologo Dermatologo,
Reumatologo

B Sangue ed IAntiaggreganti
lorgani /Antitrombotici /Antitrombotici lpiastrinici, BO1AC10 | Indobufene | os | C-RR
lemopoietici esclusa l'eparina
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B Sangue ed

IAntiaggreganti

Centro ospedaliero,

lorgani IAntitrombotici IAntitrombotici piastrinici, BO1AC11 lloprost ev C/.\ggli E?EggN t%zla;gglogo, Pneumologo, Derma
lemopoietici lesclusa I'eparina Reumatologo
B Sangue ed IAntiaggreganti - . ’ .
lorgani Antitrombotici Antitrombotici piastrinici, BO1AC13 | Abciximab | ev | HOSP PRT leltatame_nte allg preparazione delfintervento di
N K RSSN PTCA (angioplastica coronarica)
lemopoietici lesclusa l'eparina
B Sangue ed IAntiaggreganti bRT
lorgani Antitrombotici Antitrombotici piastrinici, B0O1AC16 | Eptifibatide | ev | HOSP RSSN Uso limitato ai reparti di Terapia Intensiva
lemopoietici lesclusa I'eparina
(?r ai?ngue ed IAntiaggreganti PRT
gani Antitrombotici Antitrombotici lpiastrinici, BO1AC17 | Tirofiban | ev | HOSP Uso limitato ai reparti di Terapia Intensiva
lemopoietici S RSSN
lesclusa l'eparina
Da utilizzarsi per la sola indicazione: prevenzione di
leventi aterotrombotici in pazienti con sindrome
lcoronarica acuta (angina instabile, infarto miocardico
B S d lacuto senza sopraslivellamento del tratto ST o con
angue & IAntiaggreganti infarto miocardico con sopralivellamento del tratto
organ! Antitrombotici  |Antitrombotici jastrinici BotAC22 | P | A PT (i i anaioplasti
lemopoietici ntitrombotict ntitrombotict piastrinici, rasugrel | 0s RSSN [ST) sottoposti a intervento di angioplastica.
lesclusa l'eparina
Innovativo
(innovativita potenziale)
B Sangue ed Antiaggreganti o1 Utilizzo limitato a reparti di cardiologia con
ergani - Antitrombotici Antitrombotici lpiastrinici, BO1AC24 | ticagrelor | os A ., lemodinamica e/o cardiologia con UTIC
lemopoietici N RRL
lesclusa I'eparina
B Sangue ed IAntiaggreganti
i G.U. n.203 del 01/09/18
oroant Antitrombotici Antitrombotici lpiastrinici, BO1AC25 | cangrelor | ev | HOSP ( )
lemopoietici o
esclusa I'eparina
B Sangue ed Antiaggreganti APHT Centri Ospedalieri, cardiologo, pneumologo,
organi Antitrombotici Antitrombotici lpiastrinici, BO1AC27 | selexipag | os i reumatologo
lemopoietici . RRL
lesclusa I'eparina
(?r :]?ngue ed IAntiaggreganti Clopidogrel+
erﬁo oietici IAntitrombotici IAntitrombotici lpiastrinici, BO1AC30 Acido 0s A
P lesclusa l'eparina acetisalicilico
B Sangue ed
lorgani /Antitrombotici /Antitrombotici Enzimi BO1AD02 Alteplase (R- ev | HOSP PRT
. TPA) RSSN
lemopoietici
B Sangue ed PRT
lorgani Antitrombotici Antitrombotici Enzimi B01AD04 | Urochinasi | ev | HOSP RSSN
lemopoietici
B Sangue ed .
lorgani /Antitrombotici /Antitrombotici Enzimi BO1AD10 Drotrecogin ev | HOSP PRT
i alfa RSSN
lemopoietici
Estensione d'indicazione:
-E indicato negli adulti per il trattamento trombolitico
B Sangue ed PRT (dell'ictus ischemico acuto (AIS) entro 4,5 ore
lorgani Antitrombotici IAntitrombotici Enzimi B01AD11 (Tenecteplase| ev | HOSP , AR ) '
e RSSN dall'esordio dei sintomi e dopo avere escluso la
lemopoietici : o )
presenza di emorragia intracranica (G.U. n. 138 del
17/06/2025);
B Sangueed Inibitori diretti Innovativo
lorgani Antitrombotici Antitrombotici . BO1AEO3 | Argatroban | ev | OSPL . N .
e della trombina (innovativita potenziale)
lemopoietici
B Sangue ed Inibitori diretti
lorgani IAntitrombotici /Antitrombotici . BO1AE06 | Bivalirudina | ev | HOSP
i della trombina
lemopoietici
B Sangue ed T ) . .
organi Antitrombotici Antitrombotici Inibitori dlrgttl B01AEQ7 Dablglatran os | ARNRL PRT (Centro ospedaliero Ematologo, Ortopedico
e della trombina etexilato RSSN
lemopoietici
B Sangue ed PRT (Centro
lorgani Antitrombotici Altri Antitrombotici  |Altri AntitromboticiB01AF02 | Apixaban | os |ARNRL RSSN [Ospedaliero Ematolodo Ortopedi
emopoietici spedaliero Ematologo,Ortopedico
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B Sangue ed
lorgani Antitrombotici Altri Antitrombotici  Altri AntitromboticiB01AF03 | Edoxaban | os |A RNRL
lemopoietici
B Sangue ed . - . .
; . - - - - Fondaparinu PRT [Limitatamente alla terapia del’embolia polmonare e
organi Antitrombotici Altri Antitrombotici  [Enzimi BO1AX05 % Sodico sC A RSSNalla profilassi della TPV in pazienti non chirurgici.
lemopoietici
B Sangueed PRT [Centro
Z:ﬁg;z} ot Antitrombotici Altri Antitrombotici  Altri AntitromboticiB01AX06 |Rivaroxaban| os |[HRNRL RSSN|Ospedaliero Ematologo, Ortopedico
Centro ospedaliero o Specialista Ematologo
B Sangue ed Caplacizuma Innovativita Condizionata
lorgani Antitrombotici Altri Antitrombotici  |Altri AntitromboticiB01AX07 P b ev | HRRL
emopoietic (G.U. Serie Generale n. 13 del 17.01.2020)
B Sangue ed Acido  |os,im
lorgani IAntiemorragici Antifibrinolitici Aminoacidi BO2AA02 . 1A Brevetto scaduto
e tranexamico | ev
lemopoietici
B Sangue ed Alfa 1
lorgani /Antiemorragici Antifibrinolitici IAminoacidi B02AB02 | antitripsina | ev | HOSP
lemopoietici umana
B Sangueed Inibitori delle
lorgani /Antiemorragici Antifibrinolitici . B02AB49 | Gabexato | ev | HOSP
. lproteasi
lemopoietici
B Sangue ed itamina K ed altri Fitomena-
lorgani IAntiemorragici - Vitamina K B02BA01 | dione (Vit. |os,im| A
e lemostatici
lemopoietici K1)
B Sangue ed - ) .
lorgani IAntiemorragici "am'"a. K ed altr Emostatici locali  [B02BC30 Collg di topico| HOSP
N lemostatici fibrina
lemopoietici
B Sangue ed itamina K ed altri Fibrinogeno/
lorgani IAntiemorragici - [Emostatici locali [B02BC30 | trombina |topico| HRRL
e lemostatici
lemopoietici umana
B Sangue ed - . |Fattori della Complesso
lorgani lAntiemorragici e:;?)rgtlggcli( ed alti coagulazione del [B02BDO1 [protrombinico| ev A E-lS-SN
lemopoietici sangue umano
B Sangue ed - . |Fattori della 1
lorgani IAntiemorragici |tam|ng K ed altr coagulazione del [B02BD02 Fattore V.”' - ev A T
N lemostatici coagulazione RSSN
lemopoietici sangue
B Sangue ed - . |Fattori della
lorgani /Antiemorragici |tam|ng K ed alti coagulazione del [B02BD02 lonoctocog ev A PT
I lemostatici alfa RSSN
lemopoietici sangue
B Sangue ed I . |Fattori della .
lorgani lAntiemorragici e:;?)rgtlggcli( ed alti coagulazione del [B02BD02 Slmt;fft:cog ev A E-lS-SN
lemopoietici sangue
B Sangue ed o . |Fattori della
lorgani IAntiemorragici |tam|ng K ed altr coagulazione del [B02BD02 Turoctocog ev A P
N lemostatici alfa RSSN
lemopoietici sangue
B Sangue ed - . |Fattori della .
lorgani /Antiemorragici itamina K ed alt coagulazione del [B02BD02 Rurioctocog ev A PT
N lemostatici alfa pegol RSSN
lemopoietici sangue
B Sangue ed itamina K ed altri Fattori della Fattore IX di b7
lorgani /Antiemorragici . coagulazione del [B02BD04 |coagulazione| ev A
i lemostatici RSSN
lemopoietici sangue
B Sangue ed I . |Fattori della
lorgani IAntiemorragici |tam|n§ K ed altr coagulazione del [B02BD04 Albutrepenon ev A P
N lemostatici acog alfa RSSN
lemopoietici sangue
B Sangue ed - . |Fattori della )
lorgani IAntiemorragici "am'“"’.‘ K ed altr coagulazione del [B02BD05 Fatlore V.” di ev A P
i lemostatici coagulazione RSSN
lemopoietici sangue
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B Sangue ed itamina K ed altri fattori della Eptacog alfa Centro ospedaliero
lorgani IAntiemorragici emostatici coagulazione del [B02BD08 ?attivgto) ev [HRNRL Ematolo g '
lemopoietici sangue 9
B Sangue ed itamina K ed altri Fattori della
lorgani lAntiemorragici - coagulazione del [B02BD09 |Nonacog alfa| ev A |PT.
s lemostatici
lemopoietici sangue
Catridecacog
B Sangue ed itamina K ed altri Fattori della (fattore XIII di
lorgani lAntiemorragici L coagulazione del [B02BD11 |coagulazione| ev H
s lemostatici
lemopoietici sangue ,
ricombinante)
B Sangue ed I . . -
lorgani lAntiemorragici e::lirstlggcli( ed altr Atlat:’uesrg(?;ﬁgg;ico B02BX04 |Romiplostim| sc | HRR
lemopoietici P
Estensione d'indicazione:
B Sangue ed -E indicato per il trattamento di pazienti adulti con
. ) - itamina K ed altri  |Altri emostatici HOSPR trombocitopenia immune primaria (ITP) che sono
g:ggnl)ietici Antiemorragic lemostatici per uso sistemico B028X05 | Eltrombopag) - 0s RL refrattari ad altri trattamenti (ad esempio
P corticosteroidi, immunoglobuline) (G.U. n.25 del
31/01/2025).
Monitoraggio Aifa
Innovativo
B Sangue ed o . . - . .
Estensione d’indicazione:
lorgani IAntiemorragici |tam|ngKed alte. - e emos.tatla‘ B02BX06 |Emicizumab | sc | HOSP S T R
. lemostatici lper uso sistemico -E indicato per la profilassi di routine degli episodi
lemopoietici L N . . .
lemorragici in pazienti affetti da emofilia A (deficit
congenito di fattore VIII): con inibitori del fattore VIII;
senza inibitori del fattore VIII che presentano malattia
severa (FVIII < 1%); puo essere usato in tutte le
fasce d'eta (G.U. n. 195 del 21/08/2024);
B Sangue ed - . . - Centro ospedaliero, Internista, Ematologo,
lorgani IAntiemorragici e;ﬁ)r;]tlgtaicli( ed altr Ag;’jsrgﬁgégico B02BX07 Lusut;ombop os |[HRNRL Gatroenterologo
lemopoietici P 9 (G.U. n.305 del14.08.2020)
Monitoraggio AIFA
B Sangue ed tamina K ed altri 1Al emostatici Avatrombona Estensione indicazione: trattamento della
lorgani Antiemorragici - ... [B02BX08 P8l os | HRR trombocitopenia immune (immune thrombocytopenia,
P lemostatici Iper uso sistemico g o . AR . .
lemopoietici ITP) primaria cronica nei pazienti adulti refrattari ad
laltri trattamenti (es. corticosteroidi, immunoglobuline)
(G.U. 119 del 23/05/2022)
endibile al pubblico su prescrizione
B Sangue ed tamina K ed altri Afti tatici di centri ospedalieri o di specialisti - ematologo
organi IAntiemorragici |amt|n?I eaaln A emos':;ual B02BX09 |Fostamatinib| os | HRRL (G.U. n.226 del 21.09.2021)
lemopoietici emostaticl jper uso sistemico Monitoraggio Aifa
B Sangue ed ) ) ) . Ferroso
lorgani Fa(mau . Preparafi a base di |Ferro blV_a/en(e, BO3AA03 | gluconato | os A 76 Brevetto scaduto
e fantianemici ferro lpreparati orali X
lemopoietici sodico
B Sangue ed Farmaci Preparati a base di |Ferro bivalente, Ferroso
lorgani ; - S BO3AAO7 0s A
e {antianemici ferro lpreparati orali solfato
lemopoietici
B Sangue ed ) . . .
organi Fa(mau N Preparati a base di |Ferro tnv_alen(e, B03AB49 |Ferromaltosol os A |76
e fantianemici ferro lpreparati orali
lemopoietici
B Sangue ed . ) ) . )
organ Farmam - Preparati a base di |Ferro ter_aIen(e, B03AB49 _Sod|o os.ev] A 76
e {antianemici ferro lpreparati orali ferrigluconato
lemopoietici
B Sangue ed . ) . |Ferro trivalente, .
organ Farmam - Preparati a base di preparati B03ACO1 Carbosmr_nalt ov | HosP
e fantianemici ferro . osio ferrico
lemopoietici arenterali
B Sangue ed ! ’ . \Vitamina B12 .
lorgani Fa(mau . Preparalia base di (cianocobalamina [BO3BAO1 C|ano_coba- os,im| A [10
e ntianemici ferro L lamina
lemopoietici ’a e derivati)
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B Sangue ed

; Farmaci Preparati a base di |Acido folico e . . )
lorgani . . L B03BBO1 | Acido folico |os,im| A [10
emopoietici antianemici ferro derivati
B Sangue ed . . . . .
. Farmaci Altri preparati Altri preparati ) HRNRL P.T. . .
organi antianemici antianemici antianemici BO3XA01 [Epoetina alfalev, sc 12 RSSN Centro ospedaliero, Internista,Ematologo
lemopoietici
B Sgngue ed Farmaci Altri preparati Altri preparati Epoetina P.T.
organ! antianemici lantianemici lantianemici BOSXAD1 beta ov,sc| A 12 RSSN
lemopoietici
B Sanque ed Farmaco biosimilare. Dimostrata rispondenza a criteri
ang Farmaci Altri preparati Altri preparati Epoetina P.T. |di sicurezza ed efficacia in pazienti naive; non
lorgani X . . o . o BO3XA01 ev,sc| A |12 o : :
N antianemici lantianemici lantianemici zeta RSSN [sostituibile in automatico, seguendo la linea proposta
lemopoietici \ ey
dallAIFA, nei pazienti gia in trattamento.
B Sangue ed . . . . .
lorgani Farlmam L Altr( preparati Altr( preparali gy pg Darbepoetinajev,sc| A |12 PT.
L antianemici antianemici antianemici RSSN
lemopoietici
B Sanaue ed Metossipolieti
ang Farmaci Altri preparati Wltri preparati lenglicole P.T.
lorgani h " , L . . BO3XA03 o ev,sc| A |12
s antianemici lantianemici lantianemici epoietina RSSN
lemopoietici beta
B Sanaue ed P. centri ospedalieri o specialisti — neurologo,
ang Farmaci WAltri preparati Wltri preparati A-PHT, internista, reumatologo
lorgani . - . " ; " BO3XA05 | Roxadustat | os PT
emonoietici antianemici antianemici lantianemici RNRL
P Monitoraggio addizionale AIFA
P. Centri ospedalieri o specialisti (Centri talassemie ¢
lemoglobinopatie per beta talassemie, internista per
sindrome mielodisplastica, oncologo, ematologo).
B Sangue ed . . . . .
lorgani Farmam - A’”f prep E.'r.a" Altr( prep é.)r.at’ BO3XA06 [Luspatercept| sc A-PHT PT  [Monitoraggio AIFA
_ antianemici antianemici lantianemici RNRL 1 . ) )
lemopoietici La prescrizione deve avvenire attraverso diagnosi e
piano terapeutico AIFA WEB BASED
Farmaco biotecnologico
. Succedanei del
B Sgngue ed  Succedanei del. . |Sangue e prodotti  |sangue e frazioni Albumina P.T.
lorgani sangue e soluzioni . ; BO5AAQ1 ev A |15
I C correlati proteiche umana RSSN
lemopoietici perfusionali ;
lplasmatiche
B Sangueed [Succedanei del . Succedanef d?/ .
. .. [Sangue e prodotti |sangue e frazioni Destrano
lorgani lsangue e soluzioni lati ch BO5AA05 4 ev | HOSP
lemopoietici perfusionali correlat proteic ° 070
lplasmatiche
. Succedanei del
B Sgngue ed  Succedanei del. . [Sangue e prodotti  |sangue e frazioni Derivati della PRT
lorgani sangue e soluzioni . : BO5AA06 ) ev | HOSP
N C correlati proteiche gelatina RSSN
lemopoietici perfusionali )
plasmatiche
. Succedanei del Amido
B Sangueed [Succedaneidel . - . L
; .. [Sangue e prodotti  [sangue e frazioni idrossietilico PRT
organi sangue e sglu2|on| correlati broteiche BO5AA07 ev | HOSP RSSN
lemopoietici perfusionali ;
lplasmatiche
B Sangueed [Succedanei del . Succedanei d_el .
; .. [Sangue e prodotti |sangue e frazioni PRT
lorgani sangue e soluzioni . ) BO5AA07 | Tetraspan | ev | HOSP
i C correlati proteiche RSSN
lemopoietici perfusionali )
lplasmatiche
. Succedanei del
B Sgngue ed  Succedanei del. . [Sangue e prodotti  |sangue e frazioni Plasmavolum PRT
lorgani sangue e soluzioni . ; BOSAAQ7 . ev | HOSP
N C correlati proteiche e Redibag RSSN
lemopoietici perfusionali ;
lplasmatiche
B Sangueed [Succedanei del Soluzioni - " . N
) - - L Soluzioni di Ove possibile, e necessario, su indicazione
lorgani sangue e soluzioni [Soluzioni endovena |nutrizionali BO5SBAO1 ) .| ev |C,HRR " L
o C : aminoacidi dell'esperto nutrizionista
lemopoietici perfusionali parenterali
B Sgngue ed Succedanei del. ) . SOIU.Z’.'O"’I ’ Emulsioni di Centro ospedaliero,Internista, Specialista in Scienza
lorgani sangue e soluzioni [Soluzioni endovena |nutrizionali BO5BA02 . ev [HRNRL AL Co Lt L
e o . grassi dell’Alimentazione e della Nutrizione Clinica
lemopoietici perfusionali lparenterali
B Sangueed Succedanei del Soluzioni Ove possibile, e necessario, su indicazione
lorgani sangue e soluzioni [Soluzioni endovena |nutrizionali B05BA03 | Carboidrati | ev AC . P PO ’
e o : dell'esperto nutrizionista
lemopoietici perfusionali lparenterali
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B Sangue ed

Succedanei del

Soluzioni

; . . R |drolisati Ove possibile, e necessario, su indicazione
lorgani sangue e soluzioni [Soluzioni endovena |nutrizionali B05BA04 roteici ev A dellesperto nutrizionista
lemopoietici perfusionali parenterali P P
B Sgngueed Succedanel del. . - Solqum_ N Ove possibile, e necessario, su indicazione
lorgani sangue e soluzioni [Soluzioni endovena |nutrizionali BO5BA10 | Associazioni| ev |C, HRRL ! -

. C . dell'esperto nutrizionista
lemopoietici perfusionali lparenterali
B Sangueed [Succedanei del ;%;’ggn?e
lorgani sangue e soluzioni [Soluzioni endovena ‘squillbrio B05BBO1 Elettroliti | ev C
lemopoietici perfusionali elettrolitico
B Sangueed [Succedaneidel _Soluz:on/ che Elettroliti

. - - influenzano o C,
lorgani sangue e soluzioni {Soluzioni endovena |, " “. . B05BB02 | associatia | ev

e S I'equilibrio o HRRL
lemopoietici perfusionali " carboidrati

elettrolitico
B Sangueed [Succedanei del _Soluz:on/ che

; - - influenzano C,
lorgani sangue e soluzioni [Soluzioni endovena [, " “. . B05BB03  (Trometamolo| ev
lemopoietici perfusionali quumblr'/o HRR

elettrolitico
B Sangueed [Succedaneidel Soluzioni che
lorgani sangue e soluzioni [Soluzioni endovena [favorisconola  [B05BCO1 | Mannitolo | ev C
lemopoietici perfusionali diuresi osmotica
B Sangueed [Succedaneidel Soluzioni che Vari
lorgani sangue e soluzioni [Soluzioni endovena [favoriscono la  [B05BC49 | (Glicerolot | ev C
lemopoietici perfusionali diuresi osmotica sodio cloruro)
B Sangueed [Succedanei del Soluzioni per
lorgani lsangue e soluzioni i azionip Soluzioni saline  [B05CB01  |Sodio cloruro| irr C
lemopoietici perfusionali 9
B Sangueed [Succedanei del - o

; .. Soluzioni per IAltre soluzioni per| T I
lorgani sangue e soluzioni [ . "~ e BO5CX10 |Associazioni| irr C

i C irrigazioni irrigazione
lemopoietici perfusionali
B Sangueed [Succedaneidel - I - -
organi sangue e soluzion Sol_u2|on| per dialisi _Soluz:gn/ B05DA _Soluz:pm c

e S peritoneale isotoniche isotoniche
lemopoietici perfusionali
B Sgngue ed  Succedanei del. . [Soluzioni per dialisi Soluzioni Soluzioni
organ! sangue e soluzioni eritoneale ipertoniche posDB ipertoniche ¢
lemopoietici perfusionali p p p
B Sangueed [Succedanei del Soluzioni Soluzioni .
lorgani lsangue e soluzioni °"F'°"' endovena IOIUZ’?’V " BO5XAQ1 P(IJtassm ev C
emopoietic berfusionali fadditive elettrolitiche cloruro
B Sgngue ed  Succedanei del. . [Soluzioni endovena (Soluzioni Sodio
lorgani sangue e soluzioni [~ . o BO5SXA02 | . ev C

. C fadditive elettrolitiche bicarbonato
lemopoietici perfusionali
B Sangueed [Succedaneidel . o

; .. [Soluzioni endovena (Soluzioni .
lorgani sangue e soluzioni [~ . o BO5XA03  [Sodio cloruro| ev A

e S fadditive elettrolitiche
lemopoietici perfusionali
B Sangueed [Succedanei del . o )

) .. [Soluzioni endovena |Soluzioni Magnesio
lorgani sangue e soluzioni |- . o BO5XA05 ev C

o C additive elettrolitiche solfato
lemopoietici perfusionali

Potassio
B Sangueed [Succedanei del . o Ifosfato,

; . . |Soluzioni endovena [Soluzioni incluse le
lorgani sangue e soluzioni [~ . o BO5XA06 .| ev C

o C additive elettrolitiche associazioni
lemopoietici perfusionali o

con altri sali
di potassio
B Sangueed [Succedanei del . o .

; .. |Soluzioni endovena [Soluzioni Calcio
lorgani sangue e soluzioni [~ . o BO5XA07 ev C Brevetto scaduto

N C additive elettrolitiche cloruro
lemopoietici perfusionali
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B Sangue ed

Succedanei del

Soluzioni endovena

Soluzioni

Potassio

organi - [Sangue e soluzioni |, e o clettroliiche P | latato | & | ©
lemopoietici perfusionali
B Sangueed  [Succedanei del Soluzioni endovena [Soluzioni Associazioni
organi sangue e soluzioni |, i o cletiroltiche PO | dielettrofii | & | ©
lemopoietici perfusionali
B Sangueed [Succedanei del . o Va".
; .. ISoluzioni endovena (Soluzioni (potassio
lorgani sangue e soluzioni ddit Jettrolitich BO5XA49 tat ev C
lemopoietici perfusionali [paditive eretirolticne acetato,
sodio lattato)
B Sangueed |Succedanei del Soluzioni endovena Alanilgluta-
jorgani sangue e soluzioni | ... Aminoacidi BO5XB02 9 ev C
o . fadditive mina
lemopoietici perfusionali
B Sgngue ed  Succedansi del. . ISoluzioni endovena |, ., . Complesso HOSP
lorgani sangue e soluzioni " Vitamine BOSXC oo ev
. C fadditive vitaminico
lemopoietici perfusionali
Complesso
vitaminico
(retinolo,
B Sangueed [Succedaneidel - ergocalcife-
lorgani lsangue e soluzioni Solgzlonl endovena Vitamine BOSXC rolo, ev HOSP
. e fadditive
lemopoietici perfusionali tocoferolo
alfa,
fitomena-
dione)
B Sangueed [Succedaneidel e e
lorgani lsangue e soluzioni EmOd'a"t!C' ed Emodialticy, . [B05ZA C
. o lemofiltrati lemoconcentrati
lemopoietici perfusionali
B Sangueed [Succedanei del Emodialitici ed
lorgani Isangue e soluzioni . Emofiltrati B05ZB C
o C lemofiltrati
lemopoietici perfusionali
B Sangue ed . . . . Farmaci usati Medicinale soggetta a diagnosi - piano terapeutico
lorgani él;r;;glgnitcli él;r;{;rgniaccil nell'angioedema [BOBACO5 [Lanadelumab| ev A cartaceo AIFA
lemopoietici 9 9 ereditario (G.U. 96 del 10.04.2020)
C .S|stema [Terapia cardiaca  (Glicosidi cardiaci  |Glicosidi digitalici C01AA05 | Digossina |os,ev| A,C
cardiovascolare
C  Sistema . . L o L Metildigossin
cardiovascolare Terapia cardiaca  (Glicosidi cardiaci  |Glicosidi digitalici CO1AA08 a os,ev| A
C  Sistema . . IAntiaritmici,classe | |Antiaritmici, .
cardiovascolare [Terapia cardiaca e 1l lasse JA C01BA01 | Chinidina | os A
C  Sistema . . IAntiaritmici,classe | |Antiaritmici, A
cardiovascolare [Terapia cardiaca e 1l classe IA C01BA03  [Disopiramide| os A
(o ISlstema Terapia cardiaca IAntiaritmici,classe | |Antiaritmici, C01BA49 D||dr9ch|n|- 0s A
icardiovascolare e lll classe IA dina
(o . Sistema Terapia cardiaca IAntiaritmici,classe | |Antiaritmici, 018801 | Lidocaina | ev
cardiovascolare eIl classe IB
(o lSlstema Terapia cardiaca IAntiaritmici,classe | |Antiaritmici, CotBB02 | Mexiletina [os, ev| A
cardiovascolare eIl classe IB
C . Sistema [Terapia cardiaca fAntiaritmici.classe |- Antiaritmici, C01BCO3 |Propafenonefos, ev| A Brevetto scaduto
icardiovascolare e lll classe IC
C . Sistema [Terapia cardiaca fAntiaritmici.classe |- Antiaritmici, C01BC04 | Flecainide |os, ev|HOSP(e Brevetto scaduto
icardiovascolare e lll classe IC v)
C . Sistema [Terapia cardiaca fAntiaritmici,classe | Antiaritmici, C01BDO1 | Amiodarone |os, ev|HOSP(e Brevetto scaduto
icardiovascolare e lll classe Il v) —
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C  Sistema . . IAntiaritmici,classe | |Antiaritmici, "
cardiovascolare Terapia cardiaca e I classe Il C01BD05 Ibutilide ev H
C  Sistema . . IAntiaritmici,classe | |Antiaritmici,
cardiovascolare Terapia cardiaca e I classe Il C01BD07 (Dronedarone| os | ARR
C  Sistema Stimolanti cardiaci, IAdrenergici e
. Terapia cardiaca fesclusi i glicosidi 191016 leotca2 Isoprenalina| ev C
cardiovascolare o dopaminergici
cardiaci
. Stimolanti cardiaci, L .
C . Sistema ITerapia cardiaca  [esclusi i glicosidi Adrene_rglcu_a‘ C01CA03 Noradrenalin ev C,
cardiovascolare . dopaminergici a HOSP
cardiaci
C  Sistema Stimolanti cardiaci, IAdrenergici e
. Terapia cardiaca fesclusi i glicosidi 1911 € lco1caos Dopamina | ev | HOSP
cardiovascolare . dopaminergici
cardiaci
. Stimolanti cardiaci .
C  Sistema . . oo L [Adrenergici e .
cardiovascolare Terapia cardiaca esclq& i glicosidi dopaminergici C01CA07 | Dobutamina| ev | HOSP
cardiaci
[Terapia d’'emergenza dell'ipertensione che richieda
. . - trattamento per via endovenosa.
. Stimolanti cardiaci, L L o . .
c . Sistema [Terapia cardiaca fesclusi i glicosidi Adrene_rglmg CO1CA19 FenoIdppam ev | HOSP _In panenp yas_culopatml |pgne3| SOtt.OpOSt.' gd
cardiovascolare cardiaci dopaminergici mesilato interventi di chirurgia maggiore con insufficienza
renale gia documentata o prevedibile.
. Stimolanti cardiaci, L
C lSlstema ITerapia cardiaca [esclusi i glicosidi Adrene_rglmg‘ CO1CA24 | Adrenalina |im,sc| A Brevetto scaduto
cardiovascolare . dopaminergici
cardiaci
. Stimolanti cardiaci, |, ., . .
C . Sistema ITerapia cardiaca  [esclusi i glicosidi In/b/tor_/ della . |CO1CE03 | Enoximone | ev | HOSP PRT
cardiovascolare s fosfodiesterasi RSSN
cardiaci
. Stimolanti cardiaci .
C  Sistema . . oo (Altre sostanze Levosimen- PRT
cardiovascolare [Terapia cardiaca esclq& i glicosidi inotrope C01CX08 dan ev C RSSN
cardiaci
C  Sistema asodilatatori usati Sub- H(g\?)P
. [Terapia cardiaca [nelle malattie Nitrati organici  |C01DA02 |Nitroglicerina| ling, Brevetto scaduto
cardiovascolare . C(subl)
cardiache ev, td
A(td)
i :usati . | HOSP
. asodilatatori usati .. |sublin
c .S|stema Terapia cardiaca  [nelle malattie Nitrati organici  [C01DA08 Isqsprb|de g, ev, (V)
cardiovascolare . dinitrato A (os,
cardiache 0s
subl)
C  Sistema . . asodilatatgri s o - Isosorbide
cardiovascolare Terapia cardiaca nellg malattie INitrati organici | CO1DA14 mononitrato | A Brevetto scaduto
cardiache
Centri ospedalieri 0 specialisti — internista,
asodilatatori usati Altri vasodilatatori cardiologo, geriatra
C _Sistema [Terapia cardiaca [nelle malattie usati nelle C01DX22 | Vericiguat | os APHT
cardiovascolare P . malattie 9 RRL Monitoraggio addizionale AIFA
cardiache )
cardiache
Piano Terapeutico AIFA WEB BASED
C  Sistema . . Altri preparati . . PRT |Da usarsi in ambienti altamente specializzati per il
cardiovascolare Terapia cardiaca cardiaci Prostaglandine | CO1EADY | Alprostadil | ev | HOSP RSSN [trattamento di difetti cardiaci congeniti del neonato.
Alprostadil Da usarsi in ambienti altamente specializzati:
Cc . Sistema Terapia cardiaca Altri prgparatl Prostaglandine | Co1EAO1 alfa- ev | HOSP PRT |nell |§chemla crlltlca in aﬁerlgpatlg periferica non .
cardiovascolare cardiaci ' ! RSSN [candidabile ad intervento chirurgico e nel morbo di
ciclodestrina
Burger.
C  Sistema . ) Altri preparati \Altri preparati Fruttosio 1,6- PRT
cardiovascolare Terapia cardiaca cardiaci cardiaci COTEBO7 Difosfato | ° ¢ RSSN
C . Sistema Terapia cardiaca plt P rgparatl Al prep arai CO01EB10 | Adenosina | ev | COSP
cardiovascolare cardiaci cardiaci
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C  Sistema . . Altri preparati Altri preparati
cardiovascolare Terapia cardiaca cardiaci ardiaci C01EB16 | Ibuprofene | ev | COSP
C  Sistema . . Altri preparati Altri preparati . .
cardiovascolare [Terapia cardiaca cardiaci cardiaci CO1EB17 | ivabradina | os A P.T.
C  Sistema . . Altri preparati - .
cardiovascolare [Terapia cardiaca cardiaci IAntianginoso CO01EB18 | Ranolazina | os | ARR P.T.
Centri ospedalieri o di specialisti- cardiologo.
C  Sistema . . Altri preparati N HOSP Monitoraggio addizionale Aifa.
cardiovascolare Terapia cardiaca cardiaci Antianginoso CO1EB24 |Mevacamten| - os Piano Terapeutico AIFA WEB BASED
(G.U. n 250 dell 27/10/2025).
Centri ospedalieri o di specialisti- cardiologo.
C  Sistema . . Altri preparati - . Monitoraggio addizionale Aifa.
cardiovascolare Terapia cardiaca cardiaci fAntianginoso COTEB25 | Acoramidis | Os | HOSP Piano Terapeutico AIFA WEB BASED
(G.U. n 250 dell 21/11/2025).
; Sostanze
c . Sistema Antipertensivi ntiadrenergiche ad |Metildopa C02AB02 | Metildopa | os A
cardiovascolare zione centrale
C  Sistema Sostanze IAgonisti dei s im
cardiovascolare Antipertensivi Entiadrenergiche ad [recettori C02AC01 | Clonidina e\; t d‘ A
zione centrale dell'imidazolina '
C  Sistema Sostanze Bloccanti dei
cardiovascolare Antipertensivi Entiadrenergiche ad [recettori alfa- C02CA04 | Doxazosina | 0s A Brevetto scaduto
zione periferica  [adrenergici
C  Sistema Sostanze Bloccanti dei
. Antipertensivi ntiadrenergiche ad |recettori alfa-  |C02CA06 Urapidil ev | HOSP
cardiovascolare l:zione periferica  |adrenergici
C  Sistema ) . Sostanze ad azione Derivati Nitroprussiat
cardiovascolare Antipertensivi sulla muscolatura nitrofermicianurici C02DD01 o ev | COSP
liscia arteriolare
. n li
C  Sistema Sostanze ad azione PRT g:rcgirglggsgeda o
. Antipertensivi sulla muscolatura  |Alfri antipertensiviiC02KX01 | Bosentan | os | HRRL !
cardiovascolare L : RSSN [Pneumologo,
liscia arteriolare
Dermatologo,Reumatologo
C  Sistema Sostanze ad azione Centro ospedaliero, cardiologo, pneumologo,
cardiovascolare Antipertensivi sulla muscolatura  |Altri antipertensivi|C02KX04 | Macitentan | os | APHT RRL |dermatologo, reumatologo
liscia arteriolare
Centro ospedaliero, cardiologo, pneumologo,
cardiochirurgo
Scheda AIFA
C Sistoma |y enci bulamscomua - Wi antperensiicozoas | Rioigat | os | A RRL [stensione dindicazione:
cardiovascolare P L . p 9 -E indicato per il trattamento della PAH in pazienti
liscia arteriolare RSP . )
pediatrici di eta inferiore ai 18 anni e con peso
icorporeo = a 50 kg, con classe funzionale (CF) OMS
da Il a Ill in associazione con antagonisti del
recettore dell'endotelina (G.U. n. 66 del 20/03/2025).
. Diuretici ad azione |.__. . .
c . Sistema Diuretici diuretica minore, T’aZ’d'.’ fon CO3AA03 Idroc!orotla- 0s A
cardiovascolare tiazidi lassociate zide
. Diuretici, ad azione .
gar dioslassfceg;:re Diuretici diuretica minore, jgggzgld" M0M \c038A04 | Clortalidone | os A
lescluse le tiazidi
) Diuretici, ad azione .
gar dioslassfs;r)rl]:re Diuretici diuretica minore, :gggggg/d/, M0M 10038A08 | Metolazone | os A
lescluse le tiazidi
Diuretici ad azione
c . Sistema Diuretici dlyretlca Sulfon_amldl, non 0311 Indapamide | os A Brevetto scaduto
cardiovascolare minore,escluse le  |associate
tiazidi
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C  Sistema

Diuretici ad azione

Sulfonamidi, non

0s,im,

cardiovascolare Diuretici diuretica maggiore  |associate COSCADT | Furosemide ev | HOSP Erovelio scadujo
C lS|stema Diuretici Dluret_|0| ad azione Sulfon_amld/, non \~o3ca0s Torasemide | 0s,ev A Brevetto scaduto
cardiovascolare diuretica maggiore |associate HOSP EE—
Cc . Sistema Diuretici Dlluret'lm ad azione Dej:va(: del{amdo 03CCO1 Aqdq ev c
cardiovascolare diuretica maggiore |arilossiacetico etacrinico
. Farmaci L .
C  Sistema A ) e IAntagonisti Spironolatton
cardiovascolare Diurefici nsparmlatorl di dell'aldosterone C03DADY e 08 A
potassio
. Farmaci - .
C  Sistema A ) o IAntagonisti Potassio A,
cardiovascolare Piuretic nsparrr_uatorl di dell'aldosterone C03DA02 canreonato 0s.ev HOSP Erevetto scaduto
potassio
. Farmaci L
C  Sistema A ) o IAntagonisti
cardiovascolare Diuretici nsparn_uatorl di dellaldosterone CO3DA03 | Canrenone | os A
potassio
Centri ospedalieri o specialisti — geriatra, internista,
Farmaci b7 lendocrinologo, nefrologo
C Sistema Diuretici risparmiatori di fAntagonist CO3DA05 | Finerenone | os A-PHT AIFA-
cardiovascolare parm dell'aldosterone RRL Monitoraggio addizionale
potassio EB
(G.U. n. 132 del 07/06/24)
Diuretici e farmaci S%ZZC;Z% tica
c lSlstema Diuretici nsparmla_torl di minore e farmaci [CO3EA01 Idroclor_‘tla_2|d 0s A
cardiovascolare potassio in . s e + amiloride
o risparmiatori di
fassociazione .
lpotassio
Monitoraggio Aifa
S Estensione Indicazioni :
L . |Diuretici ad — .
Diuretici e farmaci . S 1) indicato per rallentare la progressione dello
C  Sistema Diuretici risparmiatori di %fgii’%%ﬁi coaxaot | Tolvaotan | os HOSP,A sviluppo di cisti e dell'insufficienza renale associata
cardiovascolare potassio in . S P RNRL al rene policistico autosomico dominante (ADPKD) in
S risparmiatori di . . . I
fassociazione ) adulti con CKD di stadio da 1 a 4 all'inizio del
lpotassio . h L )
trattamento, con evidenza di malattia in rapida
progressione.
(G.U.n.212 del 11.09.19)
Cc . Sistema as_od!lqtaton as_od!lqtaton Derivati purinici~[C04AD03 Pentossifillin osev| ©
cardiovascolare [periferici periferici a
C  Sistema Sostanze Polidocanolo
. asoprotettori Terapia antivaricosa sclerosanti per  |C05BB02 | (lauroma- | ev C
cardiovascolare P ;
iniezioni locali crogol)
C  Sistema . . L Sostanze . SOd'o. Limitatamente alle varici esofagee ed al trattamento
. asoprotettori [Terapia antivaricosasclerosanti per  [C05BB04 | tetradecil | ev C . - A
cardiovascolare VP ; lendoluminale delle varici maggiori
iniezioni locali solfato
. . Betabloccanti,
c . Sistema Betabloccanti Betab!ogcantl, non - lon selettivi, non |CO7AA05 |Propranololo|os,ev| A
cardiovascolare fassociati S
lassociati
C  Sistema ) Betabloccanti, non Betabloccgl_vti,
. Betabloccanti L ’ inon selettivi, non (CO7AAQ07 Sotalolo 0s A Brevetto scaduto
cardiovascolare fassociati T
lassociati
. . Betabloccanti,
c lSlstema Betabloccanti Betab!ocpantl, non on selettivi, non [CO7AA12 | Nadololo 0s C
cardiovascolare fassociati T
lassociati
C  Sistema ) Betabloccanti, non Betablqccanti,
. Betabloccanti S selettivi, non C07AB02 | Metoprololo | os,ev |A, HOSP Brevetto scaduto
cardiovascolare fassociati S
lassociati
. . Betabloccanti,
c . Sistema Betabloccanti Betab!ocpantl, non selettivi, non CO7AB03 | Atenololo [os.ev| A Brevetto scaduto
cardiovascolare fassociati S
lassociati
. . Betabloccanti,
c . Sistema Betabloccanti Betab!ocpantl, non selettivi, non C07ABO7 | Bisoprololo | os A Brevetto scaduto
cardiovascolare Iassoman ssociati
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Betabloccanti,

angiotensina

C  Sistema . Betabloccanti, non L
cardiovascolare Betabloccanti lassociati selettlyl,lnon C07AB09 | Esmololo | ev | HOSP
lassociati
. . Betabloccanti
C  Sistema . Betabloccanti, non - ' .
cardiovascolare Betabloccanti lassociati selettlyl,lnon C07AB12 | Nebivololo | os A Brevetto scaduto
lassociati
. . Betabloccanti dei
gar diosésstceczrl]:re Betabloccanti laB:Stzt;:ggcann, non recettori alfa-e  |C07AG01 | Labetalolo |os,ev|A, HOSP|
beta- adrenergici
C  Sistema . Betabloccanti, non Betablopcanti dei ’
cardiovascolare Betabloccanti lassociati ’ recettori alfa-e  [C07AG02 | Carvedilolo | os A Brevetto scaduto
beta- adrenergici
| derivati diidropiridinici per os sono considerati
Calcioantagonisti lequivalenti come antiipertensivi, la/e C.T.0.ne
. antag _— scelgano non pil di tre preparati ad azione lunga
C Sistema Calcioantagonisti gelettivi con perivat (Amlodipina- Felodipina- Lacidipina Lercanidipina-
cardiovascolare prevalente effetto  |diidropiridinici Manidipina) ed uno ad azione rapida
ascolare A o
(Nicardipina- Nifedipina)
Calcioantagonisti
C  Sistema . ... [selettivi con Derivati Amlodipina
cardiovascolare Calcioantagonisfi prevalente effetto  |diidropiridinici C08CADT colorare 0s A Brevetto scaduto
ascolare
Calcioantagonisti
C Sistema Calcioantagonisti selettivi con Derivai CO8CA02 | Felodipina | os A Brevetto scaduto
cardiovascolare 9 prevalente effetto  |diidropiridinici P —
ascolare
Calcioantagonisti
C ISlstema Calcioantagonisti selettivi con Dfnvat.’. ... [CO8CA04 | Nicardipina | os A
cardiovascolare prevalente effetto  |diidropiridinici
ascolare
Calcioantagonisti
C lSlstema Calcioantagonisti pelettivi con D.e."nvat.’. ... [CO8CA05 | Nifedipina | os A Brevetto scaduto
cardiovascolare prevalente effetto  |diidropiridinici I
ascolare
Calcioantagonisti
C  Sistema . ... [selettivi con Derivati N
cardiovascolare Calcioantagonisi prevalente effetto  |diidropiridinici CO8CAQG | Nimodipina | ev | HOSP
ascolare
Calcioantagonisti
B lSlstema Calcioantagonisti selettivi con Dlt'ar/vatl/. ... [CO8CA09 | Lacidipina | os A
cardiovascolare prevalente effetto  |diidropiridinici
ascolare
Calcioantagonisti
C  Sistema . ... [selettivi con Derivati .
cardiovascolare Calcioantagonisti brevalente effetto  |dlidropiridinici CO8CA11 | Manidipina | os A Brevetto scaduto
ascolare
Calcioantagonisti
B lSlstema Calcioantagonisti gelettivi con Dlt'ar/vatl/. ... |CO8CA13 Lerca_r1|d|p|na 0s A Brevetto scaduto
cardiovascolare prevalente effetto  |diidropiridinici cloridrato
ascolare
Calcioantagonisti
C Sistema oo antagonisti [PoCUYi O Derivali loigcat6 | Clevidipina | ev | HOSP
cardiovascolare prevalente effetto  |diidropiridinici
ascolare
C  Sistema Calcloantagonist Derivati
. Calcioantagonisti  [selettivi con effetto .. ... (CO8DA0T | Verapamile [os,ev| A Brevetto scaduto
cardiovascolare . . fenilalchilaminici
cardiaco diretto
C  Sistema Calcioantagonisti Derivati
. Calcioantagonisti [selettivi con effetto . ... (C08DBO1 | Diltiazem |[os,ev| A Brevetto scaduto
cardiovascolare . . benzotiazepinici
icardiaco diretto
Oltre al Captopril, la/e C.T.O. scelgano fra gli Ace-
Sostanze ad inibitori preferibilmente non piu di tre preparati, di cui
C  Sistema [azione sul sistema |ACE-inibitori, non  |ACE-inibitori, non lalmeno due generici, sulla base delle indicazioni
cardiovascolare [renina associati associati registrate,  della scientifica

disponibile e del costo per costo per DDD
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Sostanze ad

C  Sistema [azione sul sistema |ACE-inibitori, non  |ACE-inibitori, non Captopril
. - o e C09AAQ1 0s Brevetto scaduto
cardiovascolare [renina fassociati associati colorare
angiotensina
Sostanze ad
(o4 . Sistema azione sul sistema ACE-|p|b|tor|, non ACE-IQIQItorl, noN | ~19Aa02 Enalapril 0s Brevetto scaduto.
cardiovascolare |renina fassociati lassociati
langiotensina
Sostanze ad
C  Sistema [azione sul sistema |ACE-inibitori, non  |ACE-inibitori, non N
. X e B IC09AA03 .
cardiovascolare [renina fassociati associati Lisinopril os Brevetto scaduto
angiotensina
Sostanze ad
C . Sistema azione sul sistema ACE-|_n|p|tor|, non ACE-/(llpltorl, non lvionaos | Perin dopril | os Brevetto scaduto
cardiovascolare |renina fassociati lassociati
langiotensina
C  Sstema oA laCEinibitor, non ACEnibior nonoe, o | po | Brevetto scaduto
cardiovascolare : ’ . lassociati associati P
reninaangiotensina
C  Sistema qutanze aq IACE-inibitori, non  |ACE-inibitori, non N
cardiovascolare P21 suI.S|sterpa fassociati associati COSAAGG | Quinapril | 0s
reninaangiotensina
C  Sistema 2088282 l\eE ibitor, non  ACE-inibitori, non .
. azione sul sistema o e C09AA07 | Benazepril | os Brevetto scaduto
cardiovascolare : ) . _fassociati lassociati
reninaangiotensina
C  Sistema qutanze aq IACE-inibitori, non  |ACE-inibitori, non .
cardiovascolare 2" suI.3|stema fassociati lassociati COSAADS | Fosinopril | os
reninaangiotensina
C  Sistema qutanze ad_ IACE-inibitori, non  |ACE-inibitori, non _—
. azione sul sistema o o C09AA11 Spirapril 0s
cardiovascolare : ) . fassociati lassociati
reninaangiotensina
C  sistema  [0%N2880 o i non  [ACE-inibitori, non .
cardiovascolare [P2on¢ sul sistema fassociati , lassociati , CO9AATS | Zofenopril | os
reninaangiotensina
La/e C.T.O. scelgano fra gli Ace-inibitori e diuretici,
Sostanze ad Inon pit di tre , di cui almeno uno generico, sulla base|
C  Sistema zione sul sistema IACE-inibitori, IACE-inibitori, delle indicazioni registrate,della documentazione|
cardiovascolare . ) . _lassociazioni lassociazioni scientifica disponibile e del costo per costo per DDD
reninaangiotensina e PDD
C Sistema gzzfgzsifsdistema IACE-inibitori, ACE-inibior, |oonr oo | Enalaprile | Brevetto scaduto
cardiovascolare . ) . lassociazioni lassociazioni diuretici I
reninaangiotensina
C  Sistema [ostnZead leiuied ACE-ibitor Lisinopril e
. azione sul sistema L S C09BA03 T 0s
cardiovascolare . ) .| associazioni lassociazioni diuretici Brevetto scaduto
reninaangiotensina
C  Sistema [osNZead lep i |ACE-inibitori Perindopril e
, azione sul sistema o PP C09BA04 Lo 0s Brevetto scaduto
cardiovascolare : ) . | associazioni lassociazioni diuretici E—
reninaangiotensina
C  Sistema [oStanzead IACE-inibitori, ACE-inibitori, Ramipril e
. azione sul sistema o S C09BA05 L 0s
cardiovascolare . ) . _lassociazioni lassociazioni diuretici Brevetto scaduto
reninaangiotensina
C  Sistema [0StANZead IACE-inibitori, ACE-inibitori, Quinapril e
) azione sul sistema S S CO9BA0B L OR 0s
cardiovascolare : ) . lassociazioni lassociazioni diuretici
reninaangiotensina
C  Sistema [osNZead e iiod, |ACE-inibitori Fosinopril &
. azione sul sistema S L C09BA09 L 0s Brevetto scaduto
cardiovascolare : ’ . lassociazioni lassociazioni diuretici
reninaangiotensina
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C  Sistema [osANZead hec o ACE-inibitori Enalapril e
cardiovascolare [F-one suI'S|ster'na fassociazioni lassociazioni 098802 Lercanidipina s
reninaangiotensina
Lal/e C.T.O. scelgano fra gli Antagonisti
o dell'angiotensina Il non associati, non piu di tre, di
C  Sistema qutanze ac! lAntagonisti Anta?goq/st/ . icui uno generico,sulla base delle indicazioni
. azione sul sistema |, > . . dell'angiotensina h : -
cardiovascolare : ’ . _|dellangiotensina I s registrate, della documentazione scientifica
reninaangiotensina I, non associati S
disponibile, e del costo perDDD ePDD
C  Sistema Sostanze ad Antagonisti IAntagonisti
cardiovascolare azione sul sistema dell‘e?n iotensina Il dellangiotensina [C09CA01 | Losartan | os Brevetto scaduto
reninaangiotensina 9 Il, non associati
. Sostanze ad - IAntagonisti
C . Sistema azione sul sistema Ant?gomsn . dell'angiotensina |C09CA03 | Valsartan | os
cardiovascolare . ) . _dellangiotensina Il s
reninaangiotensina I, non associati
Sostanze ad Antagonisti
C  Sistema azione sul  |Antagonisti o .
cardiovascolare sistemarenina  (dell'angiotensina Il del ang:otengmg CO9CA4 | Irbesartan | os
. . Il, non associati
angiotensina
) Sostanze ad - Antagonisti
C . Sistema azione sul sistema Ant«:igonlstl . dell'angiotensina [C09CA06 |Candesartan| os
cardiovascolare ; ) ._|dellangiotensina I o
reninaangiotensina II, non associati
. Sostanze ad . Antagonisti
c . Sistema azione sul sistema Ant?gomstl . dell'angiotensina [CO9CA07 | Telmisartan | os
cardiovascolare - ’ . _|dellangiotensina I .
reninaangiotensina II, non associati
) Sostanze ad - Antagonisti
gar dioséssfsgr:re lazione sul sistema ﬁgﬁ?fnorﬁz nsina I dell'angiotensina [CO9CA08 | Olmesartan | os
reninaangiotensina 9 II, non associati
La/e C.T.O. scelgano fra gli Antagonisti
. Sostanze ad o Antagonisti dell'angiotensina Il associati, non piu di tre, di cui
c . Sistema lazione sul sistema Ant?goqlstl . dell'angiotensina uno generico,sulla base delle indicazioni
cardiovascolare . ; . _|dellangiotensina Il o . ) -
reninaangiotensina Il, associati registrate,della documentazione scientifica
disponibile e del costo per costo per DDD oPPD
C  Sistema Sostanze ad Antagonisti Antagonisti Losartan
cardiovascolare azione sul sistema deII‘agn iotensina Il dell'angiotensina [C09DA01 | potassicofidr| os Brevetto scaduto
reninaangiotensina 9 Il, associati oclorotiazide
C  Sistema qutanze ad_ Antagonisti A7ntagomstl_ _Valsarta_n/ _
. lazione sul sistema [, ., 2" . . dell'angiotensina [C09DA03 |idroclorotiazi| os
cardiovascolare - ’ . _|dellangiotensina I o
reninaangiotensina Il, associati de
C  Sistema Sostanze ad Antagonisti Antagonisti Irbesartan/
. lazione sul sistema [, 2", . dell'angiotensina [C09DA04 |idroclorotiazi| os
cardiovascolare feninaangiotensina dell'angiotensina Il Il associati de
. Sostanze ad - Antagonisti Cand es.?”a”
C  Sistema : . /Antagonisti . . cilexitil/
. lazione sul sistema [, 2", . dell'angiotensina [CO9DA06 |, . .| os
cardiovascolare : ; . _|dell'angiotensina I o idroclorotiazi
reninaangiotensina I, associati de
Innovativita potenziale
:;Ji(s)t:l: zilad Antagonisti Scheda AIFA
C  Sistema ; /Antagonisti ragonist Valsartan e Medicinale soggetto a prescrizione medica limitativa
. sistema s . dell'angiotensina [C09DX04 - 0s . ; - X
cardiovascolare reninaanaioten dellangiotensina Il I associati sacubitril Monitoraggio addizionale Aifa.
sina 9 ’ Piano Terapeutico AIFA WEB BASED
(G.U. n. 204 del 03/09/2025).
) Sostanze ad - Antagonisti Telmisartan/
C  Sistema : ) /Antagonisti B . . L
. lazione sul sistema [, 2", . dell'angiotensina [CO9DA07 |idroclorotiazi| os
cardiovascolare . ) ._|dell'angiotensina I o
reninaangiotensina Il, associati de
. Sostanze ad - Antagonisti Olmesartan/
C  Sistema : ) /Antagonisti b . . -
. lazione sul sistema [, 2" . dell'angiotensina |C09DA08 |idroclorotiazi| os
cardiovascolare : ; . _|dell'angiotensina Il o
reninaangiotensina Il, associati de
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Altre sostanze ad

Altre sostanze ad

icardiovascolare

ipolipemiz-zanti

mizzanti

gardiosésgsc;:]:re sis?énge?ijr!a- azipne sullsistema /n/t;ég;::IIa COSXAD2 | - Aliskiren | s
angiotensina renina-angiotensina
La/e C.T.O. scelgano fra gli Inibitori della HMG
. G ICoA 320cumenta, non piu di tre, di cui almeno uno
C Sistema [Sostanze Ippcok_este(olemgza Inibitori della icon indicazione “Prevenzione primaria e secondaria
. I . |nti ed ipotrigliceride-|  HMG CoA ) g
cardiovascolare [ipolipemiz-zanti mizzanti reduttasi della malattia coronarica
Attenersi alla nota AIFA 13
. Ipocolesterolemizza |  Inibitori della
C  Sistema  [Sostanze S . .
cardiovascolare _jpolipemiz-zanti nt! ed |pptr|gl|cer|de- HMG CoA C10AA01  [Simvastatina| os Brevetto scaduto.
mizzanti reduttasi
. Ipocolesterolemizza |  Inibitori della
C Sistema  [Sostanze S )
cardiovascolare  polipemiz-zanti nt! ed |pptngl|cer|de- HMG CoA C10AA02 | Lovastatina | os
mizzanti reduttasi
. Ipocolesterolemizza |  Inibitori della
C Sistema  [Sostanze S .
cardiovascolare _ polipemiz-zanti nt! ed |pptngl|cer|de- HMG COA C10AA03 |Pravastatina| os Brevetto scaduto.
mizzanti reduttasi
. Ipocolesterolemizza |  Inibitori della
C  Sstema Sostanze g eqiporigiceride-| HMG CoA | C10A404 | Fluvastatina | os Brevetto scaduto
cardiovascolare [ipolipemiz-zanti ) : ;
mizzanti reduttasi
. Ipocolesterolemizza |  Inibitori della
C  Sstema Sostanze g eqinorigiceride-|  HMG CoA | C10A405 |Atorvastatina| o PR
cardiovascolare [ipolipemiz-zanti ) : ; RSSN
mizzanti reduttasi
. Ipocolesterolemizza |  Inibitori della )
C Sistema Sostanze oo ipotrigliceride-|  HMG CoA | C10a07 [Roswvastating - PRI
cardiovascolare [ipolipemiz-zanti ) : . a RSSN
mizzanti reduttasi
La/e C.T.O. scelgano tra i Fibrati,farmaci
sostanzialmente equivalenti, non piu di uno,sulla
. Ipocolesterolemizza base delle indicazioni registrate,della
C S|§tema _Sos_tanzg . |nti ed ipotrigliceride- Fibrati documentazione scientifica disponibile e del costo
cardiovascolare [ipolipemiz-zanti ) :
mizzanti per DDD ePPD
IAttenersi alla nota AIFA 13
C Sistema Sostanze Ipocolesterolemizza
; N . |nti ed ipotrigliceride- Fibrati C10AB02 | Bezafibrato | os Brevetto scaduto
cardiovascolare  fipolipemiz-zanti ) :
mizzanti
C Sistema Sostanze Ipocolesterolemizza
; N . |nti ed ipotrigliceride- Fibrati C10AB04 | Gemfibrozil | os Brevetto scaduto
cardiovascolare  fipolipemiz-zanti ) :
mizzanti
C Sistema Sostanze Ipocolesterolemizza
nti ed ipotrigliceride- Fibrati C10ABO5 | Fenofibrato | os Brevetto scaduto

32




09- 04- 2026
DS. 07 POLI TI CA FARVACO

Docunento Firnato Digital nente

Dl RSALUTE 2026/ 41 del

Servi zi o proponente:

Copi a Del

Atto:

C  Sistema Ippcolc_aste(olgmlzza Sequestranti degli Colestiramin
. nti ed ipotrigliceride- |~ 1" . ", 0s A 13
cardiovascolare . . lacidi biliari a
mizzanti
Soggetto a monitoraggio addizionale
C Sistema Ipocolesterolernizza (Alre sostanze Icosapent APHT Scheda di monitoraggio AIFA web-based
. nti ed ipotrigliceride- |modificatrici dei . 0s
cardiovascolare mizzant lipidi etile RR
(G.U. n. 293 del 14/12/2024)
C  Sistema Ipocolesterolemizza |Alfre sostanze Scheda AIFA
. nti ed ipotrigliceride- |modificatrici dei Evolocumab | sc A
cardiovascolare ) : S
mizzanti ipidi
Centri ospedalieri o specialisti — cardiologo, internista,|
lendocrinologo, neurologo
IAIFA Web Based
Estensione d'indicazione:
-E’ indicato in adulti con ipercolesterolemia primaria|
(familiare eterozigote o non familiare) o dislipidemial
mista, e nei pazienti pediatrici di eta pari o superiore]
a otto anni con ipercolesterolemia familiare]
eterozigote (HeFH - heterozygous familial
hypercholesterolaemia) in aggiunta alla dieta: in
lassociazione con una statina o una statina con altre|
terapie ipolipemizzanti in pazienti non in grado di
) Ipocolesterolemizza |Altre sostanze raggiungere gli obiettivi per il colesterolo LDL (C-LDL)
c Sistema nt ed ipotrigliceride- {modificatrici dei Alirocumab | sc | APHT | PT  |con la dose massima tollerata di statine, oppure in
cardiovascolare ; . o ) : o .
mizzanti lipidi monoterapia 0 in associazione con altre terapie
ipolipemizzanti in pazienti intolleranti alle statine o per|
i quali una statina & controindicata (G.U. n. 61 del
13/03/2024);
-E indicato negli adulti con malattia cardiovascolare
aterosclerotica accertata per ridurre il rischio]
cardiovascolare riducendo i livelli di C-LDL, in
laggiunta alla correzione di altri fattori di rischio: in
lassociazione alla dose massima tollerata di sta- tinal
icon o senza altre terapie ipolipemizzanti, oppure in
monoterapia o in associazione ad altre terapie
ipolipemizzanti in pazienti intolleranti alle statine o per
i quali l'uso delle statine & controindicato (G.U. n. 61
del 13/03/2024);
) Monitoraggio addizionale AIFA
C Sistema lpocolesterolemizza Al sostanze Acido APHT,
. nti ed ipotrigliceride- |modificatrici dei . 0s ) -
cardiovascolare ) : L Bempedoico RR Scheda di prescrizione
mizzanti lipidli
pT [P Centri Ospedalieri o specialisti (cardiologo,
i internista, endocrinologo, neurologo, nefrologo
C  Sistema Ip.ocolgsterollem[zza Altrel.?ostgnlze ' - APHT AIFA g g 90)
cardiovascolare nti ed ipotrigliceride- |modificatrici dei Inclisiran | sc RRL EB-
mizzanti lipidi BASE Monitoraggio AIFA
D
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Prescrizione di centri ospedalieri o di specialisti -
internista ed endocrinologo

C Sistema Sostanze Ipocolesterolemizza |Alfre sostanze Volanesorse
; o . |nti ed ipotrigliceride- |modificatrici dei Innovativita ~ Condizionata
cardiovascolare [ipolipemiz-zanti ; . S C10AX18 n
mizzanti lipidi
(GU n. 43 del 20.02.2021)
L'uso della combinazione Ezetimibe/ Simvastatina in
Associazions di prevenzione primaria e secondaria deve essere
ssociazione di i  easi in cui sia elini indi
) Sostanze Sostanze > . limitato ai casi in cui sia clinicamente indicato
C Sistema modificatrici dei  |modificatrici dei arie sostanze  (c1opagz | E2etimibe/Si raggiungere livelli target di colesterolo LDL non
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