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s A INEI LIUD (VETD, BT ZU mAgeio 08)

ggetto: Procedure, modalitd operative ¢ i necessari supporti tecnici per I’applicazione della DGR
del 20 marzo 2008, n.232.

H Direttore defla Direzione

VISTA la Legge Regionale del 18 febbraio 2002 n.6 “Disciplina del sistema Organizzative della
Giunta e del Consiglio e disposizioni relative alla dirigenza ed al personale regionale™

VISTO il Regolamento Regionale 6 settembre 2002 pn.1 “Regolamento di organizzazione degli
uffici e dei servizi della Giunta Regionale” e successive modifiche ed imegrazionis

VISTA la Delibera di Giunta Regionale del 28 dicembre 2007, n.1057 incrente “Appropriatezza
prescrittiva ed incremento dell’utilizzo dei farmac) di cui & scaduta 1a copertura brevettuaie™;

VISTA la Delibera di Giunta Regionale del 29 marzo 2008, n232 inerente “Modifiche e
integrazioni alla DGR del 28 dicembre 2007, n.1057 - Appropristezzs prescrittiva ed incremento
deli*wtilizzo dei farmaci di cui ¢ scaduia la copertura brevettuale;

RITENUTO necessario procedere alla individuazione delle procedure, modalith operative e i
necessari supporti tecnici affinché i Direttori Generali delle Aziende USL per il tramite defle
Commissioni Distrettuall per 1" Appropriatezzs Prescrittiva CAPD, per I'csesuzione della DGR de)
29 marzo 2008, n.232;

DETERMINA

&

I Dircttori Generali delle Aziende USL per il tramite delle Commissioni Distretimali per
I’Appropristerza Prescrittiva —~C.A.P.D. insistenti nei propri ambiti territoriali, al fine di
raggiungere gli obiettivi indicati nefla Delibera del 29 marzo 2008, 1.232, dovranno seguire le
seguenti procedure ¢ modalith applicative:

1. Rilevazione a livello di Azienda USL e di distretto dei datl di consumo ¢ spesa tramite i
Sistema Informativo Farmaceutico Regionale Lazio (espressi in confezioni e importo lordo)
per classi farmacologiche detle molecole indicate nella tabella A di cui al punto A della
DGR 232/08. In particolare il monitoraggio sara effettuato come segne:

n) selezione dei principi aftivi ‘non in grassetto’ neli’ambito di ogai classe
farmacologica (tabella A della DGR 232/08), per valutare 1*incidenza in termini di
CONSUMO e Spesa;

b) atribuzione delle molecole di cui sl precedsnte punto z) ad ogni singole medico
prescrittore abilitato &l utilizzo del ricettario SSN,

<) monitoraggio di consumo e di spesa delle categotic ATC CO9CA, CO9DA,
MO1AH, RO3BB, MOSBX di cui al punto £ della DGR 232/2008.

2. 1 medici preserittori con spess pro capite lorda pesata pii elevata della media aziendale
(>15% della media) per le classi di cui ai punti precedenti, verranpo sottoposti a
monitoraggio o/o verifica della prescrizione/utilizzo di farmaci. Dall'elenco dei medici cosi
individuati si procederd ad una analisi a carnpione di almeno 10-12 mediei, scelti in ordine
decrescente di maggior scostamento dalla media aziendale e di valori assoluti di spess, In
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particolare il monitoraggio della preserizione riguarderd i medici con scarsa prescrizione di
farinaci cquivalent! (individuari al TV tivello ATC, come da tabella A della DGR 232/2008)
che a parita di efficacinc sicurezza vanteno un miner costo.

3. A partire dalle prescrizioni insrenti {l mese di competenza di giugno 2008, verranno
visualizzate le singole ricette mediche recanti le prescrizioni delle molecole df eui al
precedents punto a) del presente provvedimentn per verificare Ia presenza del “Codice di
valorizzazione™ indicato nel pumto A della DGR 232/08 apposto dal medico all’atto defla
prescrizione di molecole ancors copette da brevetto, In particolare l¢ C AP.D. dovranne
procedere a;

4)  evidenziare le ticette in cui non ¢ stato indicato il “Codice di valorizzazione” perla
successiva eventuale quantificazione economica dell’ipotetico risparmio,
b) segnalare al medico prescrittors le irregolaritd riscontrate per richisdere aventuali
motivazioni.
I risultato dell’istruttotia sara comunicato al Direttore Generale che poira procedera ad nna
diffida nei confronti del medico inadempicente evidenziando la maggiore spesa determinata
dalla mancata applicazione degli adempimenti previsti dalla DGR 232/08.

Tl presente provvedimento entrer3 in vigore dal glomo della sua adozione e sara pubblicato sul
Bollettino Ufficiale della Regione Lazio e reso disponibile anche sul gito web della Regione Lazio

all’indirizzo www.repione. lazio.it tra le “Ultime notizie”.

11 Diirettare
Dr. Alessandro Correani




