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FEDERAZIONE ITALIANA MEDICI MEDICINA GENERALE
SEGRETERIA REGIONALE DELLA CAMPANIA

I1 30 dicembre 2006 ¢ stata emanata dalla Giunta Regionale della Campania la delibera n.2266 con
oggetto “Misure di controllo della spesa farmaceutica”.

Gli aspetti fondamentali di tale atto deliberativo sono :

A) la affermazione che

“in ogni caso i medici dipendenti o convenzionati del SSN riportano nella <<proposta
terapeutica>> il nome del principio attivo, il dosaggio, la forma farmaceutica”

¢ indirizzata ai medici induttori che devono limitarsi a prescrivere il principio attivo nella proposta
terapeutica come previsto dalla DGRC 1018 del 2001; va rifiutata ogni diversa interpretazione che
venga presentata o dai medici di ASL o dagli stessi Titolari di farmacia !

B) prescrizione dei farmaci di cui ¢ prevista la presenza nella fascia A del Prontuario di un
corrispondente farmaco bioequivalente (cosiddetti <<generici>>)
e Ja prescrizione dei farmaci di cui ¢ prevista la presenza nella fascia A del Prontuario di un
corrispondente farmaco bioequivalente (cosiddetti <<generici>>) ¢ soggetta al pagamento di
un ticket di € 1,50 per confezione, purché il prezzo sia superiore al “generico” di
riferimento; non ¢ prevista alcuna eccezione (condizioni di reddito, sociali e di patologia)
e la prescrizione dei farmaci “generici’o equivalenti compresi nella fascia A con prezzo
uguale a quello di riferimento ¢ sempre esente dal pagamento del ticket

C) prescrizione dei farmaci compresi nella fascia A del Prontuario il cui principio attivo non trova
un corrispondente farmaco generico/equivalente
® la prescrizione ¢ soggetta al pagamento di un ticket di € 1,50 con il massimo di € 3,00 per
ricetta
® sono esentati dal pagamento del ticket le categorie che vengono indicate nell’ Allegato alla
delibera denominato “Codifica delle condizioni di esenzione dalla partecipazione alla spesa
farmaceutica”; tali esenzioni sono percid limitate <<alle fattispecie che attengono
all’erogazione dell’ assistenza farmaceutica>>

D) i Direttori Generali delle AA SS LL devono provvedere all’adeguamento dei codici di
esenzione; se ¢ prevista una valutazione del reddito si deve fare riferimento alla certificazione ISEE;
pertanto si dovranno invitare gli assistiti, da subito, a provvedere alla presentazione della
dichiarazione necessaria al calcolo ISEE

E) sono previste due tabelle di codifica delle esenzioni indispensabili per la esenzione dalla
partecipazione alla spesa farmaceutica;

e la tabella I riporta le codifiche gia conosciute e riguardanti le categorie G (guerra), L
(lavoro), S (servizio), C (civile), V (vittime del terrorismo), danneggiati da
vaccinazioni/emotrasusioni, detenuti, ed infine la categoria E03 (titolari di ex pensione
sociale e loro familiari a carico) ; restano tutte invariate

e Jatabella II riporta le codifiche di esenzioni nuove e/o modificate dalla delibera; comprende:
NO2 per assistiti cui siano prescritti farmaci analgesici oppiacei nella terapia del dolore
E (condizione economiche) e che raggruppano le codifiche E0S (soggetti con nucleo
familiare che presenta reddito ISEE inferiore a 10.000 euro), E06 (disoccupati iscritti ai



Centri per I'impiego, mobilita, cassa integrazione, con 1 familiari a carico), E07
(extracomunitari con permesso di soggiorno per asilo politico o umanitario se iscritti al
SSN), E08 (trapiantati d’organo con nucleo familiare a reddito ISEE inferiore a 22.000 euro,
ma limitatamente ai farmaci correlati alla patologia)

O (malattie croniche) con i subcodici da 02 a 56 con codifica invariata per il diritto
all’esenzione per patologia ma con la limitazione del reddito ISEE inferiore a 22.000 euro, e
limitatamente ai farmaci strettamente correlati

R (malattie rare) con codifica invariata a sei caratteri per il diritto all’esenzione per
patologia ma con la limitazione del reddito ISEE inferiore a 22.000 euro, e limitatamente ai
farmaci strettamente correlati

Si ribadisce che, dalla prima lettura dell’atto deliberativo, non sembrano esservi innovazioni
circa le codifiche di esenzione relative alle prestazioni di diagnostica strumentale ed alle
prestazioni di riabilitazione.
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