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DIPARTIMENTO DELLE ATTIVITA' FARMACEUTICHE
Struttura Complessa Assistenza Farmaceutica Convenzionata

Direttore: Dottoressa Adele COCCINI

Via Operai, 80 16149 GENOVA
Palazzo della Salute (Fiumara)

Tel. 0108497144-146 Fax 0108497076
e-mail: FarmaceuticaConvenzionata@®asl3.liguria.it

Genova, li 22 GEN, 2014
Prot. n. %1’¥?‘

Rif. Prot.

OGGETTO: Medicinali a base di DABIGATRAN (Pradaxa), RIVAROXABAN (Xarelto), APIXABAN (Eliquis).

Si richiama ’attenzione delle SS.LL. alle prescrizioni dei medicinali di cui all’oggetto per i quali sussistono
specifiche modalita di prescrizione ¢ di erogazione definite da provvedimenti regionali, indicazioni che sono gia state
oggetto di comunicazione con note prot. n. 91628 del 02/07/2013 (Pradaxa DGR 753 del 28/06/2013), prot. n. 135678
del 11/10/2013 (Xarelto DGR 1210 del 04/10/2013), prot. n. 4151 del 13/01/2014 (Eliquis DGR 1574 del 113/12/2013).

Ai Sig.ri MMG

Al Direttore POU
Dottoressa B. REBAGLIATI

Ai Direttori dei Dipartimenti

Cardiologia
Dottor C. DOMENICUCCI

Medicina
Dottor M.P. PARODI

Testa e Collo
Dottor P. TANGANELLI

Ai Direttori dei Distretti Socio Sanitari:

Ponente n. 08
Dottor Filippo PARODI

Medio Ponente n. 09
Deottor Mauro OCCHI

Valpolcevera e Valle Scrivia n. 10
Dottor O. Francesco BARRESI

Centron. 11
Dottor Lorenzo SAMPIETRO

Val Bisagno e Val Trebbia n. 12
Dottoressa M. Romana DELLEPIANE

Levante n. 13
Dottoressa Daniela DALL’AGATA

Al Direttore Sanitario
Dott.ssa Ida GROSSI

Loro Sedi

In particolare & necessario ricordare che nei provvedimenti regionali:

1) sono stati individuati i Centri idonei alla prescrizione;

2) Iindicazione terapeutica ai fini della prescrizione a carico del SSN:

a) Pradaxa 110 mg. e 150 mg. “Prevenzione dell’ictus e dell’embolia sistemica nei pazienti adulti con fibrillazione
atriale non valvolare (FANV)” con uno o pii dei seguenti fattori di rischio: precedente ictus,attacco ischemico
transitorio o embolia sistemica (ES), frazione di eiezione del ventricolo sinistro <40%, insufficienza cardiaca
sintomatica,>=Classe 2 della classificazione della NYHA, eta >=75 anni, eta>=63 anni associata con una delle

seguenti condizioni: diabete mellito,coronaropatia o ipertensione”™;
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b) Xarelto 15 e 20 mg “Prevenzione dell’ictus e dell’embolia sistemica nei pazienti adulti affetti da fibrillazione
atriale non valvolare (FANV)” con uno o pit fattori di rischio, come insufficienza cardiaca
congestizia, ipertensione, eta >=75 anni, diabete mellito, pregresso ictus o attacco ischemico transitorio™;

¢) Eliquis 2.5 mg ¢ 5 mg “Prevenzione dell’ictus e dell’embolia sistemica nei pazienti adulti affetti da fibrillazione
atriale non valvolare (FANV)” con uno o piu fattori di rischio, quali un precedente ictus o attacco ischemico
transitorio (TIA), come insufficienza cardiaca sintomatica (Classe NYHA >= 2), ipertensione, etd >=75 anni,
diabete mellito, pregresso ictus o attacco ischemico transitorio”.

3) modalita di erogazione: compilazione del Piano Terapeutico web based, della scheda di raccolta dati di
arruolamento, della scheda di follow up secondo le indicazioni pubblicate sulla piattaforma web dell’ AIFA da
parte dei medici afferenti ai centri individuati nelle DGR;

4) erogazione: direttamente dalle strutture prescriventi al fine di garantire appropriatezza ¢ continuita
terapeutica nonché il monitoraggio del profilo di efficacia e sicurezza del trattamento. L’erogazione in DPC

(nome e per conto da parte delle farmacie convenzionate) dovra essere motivata da situazioni di necessitd o
ragioni di capillarita e di te ivita di al icinale.

In tal caso il medico curante contattera prima il Servizio Farmaceutico territoriale (tel. 0108497144 — 7145-7146-
7149 come gia indicato nella nota prot. n. 96734 del 11/07/2013).

A tale proposito si indicano le sedi e gli orari delle farmacie ospedaliere ¢ territoriali dell’ ASL n. 3 “Genovese”
dove potranno essere ritirati i suddetti farmaci:

- Farmacia Ospedale Villa Scassi dal lunedi al venerdi dalle 8 alle 16 sabato dalle 8 alle12 tel. 0108492264 — 2601
- 2602 — 2532

- Farmacia Ospedale Voltri dal lunedi al venerdi dalle 8 alle 15,30 tel. 0108499011 - 9826

- Farmacia Ospedale di Quarto dal lunedi al venerdi dalle 8 alle 15,30 tel. 0108496332 - 6379

- Farmacia territoriale Palazzo Salute - Fiumara Via Operai 80 2° piano dal lunedi al venerdi dalle 8 alle 16,30 tel.
0108497144 — 7146 — 7149;

- Farmacia territoriale Via Archimede 30/A 1° piano dal lunedi al venerdi dalle 8 alle 15,30 tel. 0108494914 - 5915
—4923

- Farmacia territoriale Palazzo Salute — Struppa Via Struppa, 150 piano terra fondi lunedi 8,30-13 mercoledi 8,30
13 13,30-15 tel. 0108495688 — 5686 — 5687

Si ringrazia per la collaborazione e si porgono distinti saluti.
ILD RE IL DIRETTIORE

S.C. Assistenza F, ca Convenzionata Dipartimento Attivity Farmaceutiche
(Dottorgésa Adele CO ) (Dottoressa Simo NOBILE)

Responsabile del Procedimento
Dottoressa Adele Coccini
Tel. 0108497149 — fax 0108497142 - 7076

E mail: adele.coccini@asl3.liguria.it
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