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Prot. n. 224/18/Ben. Napoli li, 24/10/2018

Al Presidente
Consiglio Regionale Campania
Ori. Rosa D’Amelio

SEDE

Oggetto: Trasmissione mozione ai sensi dell’art. 121 del Regolamento Interno.

Ai sensi dell’art. 121 del Regolamento interno si trasmette, in allegato, ad
iniziativa dei consiglieri Flora BENEDUCE e Ermanno RUSSO la mozione avente
ad oggetto “Prescrizione medica per richiesta multipla di visita sorveglianza
TAO (visita breve cod. 89.01)”

Il Corsigliere regionale
Dott.éa Ftora Beneduce
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Prot. n. 223/18/Ben. Napoli, 24Ottobre2018

Al Presidente del
Consiglio Regionale della Campania

On.le Rosa D’Amelio
SEDE

MOZIONE

Oggetto: Prescrizione medica per richiesta multipla di visita sorveglianza TAO (visita breve
cod. 89.01)

I sottoscriffi Flora BENEDUCE e Ermanno RUSSO, nella loro qualità di Consiglieri regionali,
ai sensi dell’ari 121 del Regolamento sul funzionamento del Consiglio regionale

Premesso che:

• i pazienti T.A.O.sono soggetti in Terapia Anticoagulante Orale i quali, per vari motivi
(sostituzioni protesi valvolare, Trombosi Venosa Profonda, Fibrillazione Atriale, ed
altro), hanno un rischioelevatissimo, molto vicino alla certezza, di andare incontro a
fenomeni trombotici gravemente invalidanti e spesso mortali (è la prima causa di
morte e di invalidità in Italia);

• per le ragioni esposte i pazienti vengono sottoposti ad una terapia che dura tutta la
vita e che necessita di una continua sorveglianza (settimanale, quindicinale o, in
alcuni periodi, persino giornaliera) perché risulti efficace. I pazienti eseguono, con
cadenza in media quindicinale, l’esame PT-INR atto a valutare l’effetto degli
anticoagulanti orali;

• Il Regolamento recante norme di individuazione delle malattie croniche ed invalidanti
ai sensi dell’arti5, comma 1, lettera a), del decreto legislativo 29 Aprile 1998, che
riguarda il nuovo sistema delle esenzioni di partecipazione alla spesa sanitaria per
patologia;
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• Il decreto 29 Aprile 1998 prevede l’esenzione specifica oltre che per prestazioni di
esami specifici e indagini strumentali anche per “Anamnesi e valutazioni definite brevi
— Visite successiva alla prima — Visita di sorveglianza TAO (cod. 89.0 1);

• Il decreto codifica la prescrizione della terapia anticoagulante come prestazione di
visita breve intesa come sorveglianza globale del paziente che include continue
informazioni e raccomandazioni riguardanti i fattori che influenzano la TAO (dieta,
interazioni farmacologiche, malattie intercorrenti, monitoraggio, prescrizione
terapeutica, etc. onde evitare rischi di errata condotta terapeutica e prevenire
complicanze emorragiche/trombotiche.

Rilevato che in seguito all’applicazione del DGRC del 6/7/2016 art. 2 e all’aggiornamento
dei software dei MMG, a decorrere dal 1/9/2017 non è possibile la prescrizione ciclica (x8)
degli articoli suddetti:

- Codice reg. 89.01 che nel CATALOGO REGIONALE DELLE PRESTAZIONI
SPECIALISTICHE AMBULTORIALI (delibera della Giunta Regionale n. 431 del
24/9/201 5) diventa 89010.015;

- Codice reg. 90.75.2 che nel CATOLOGO REGIONALE DELLE PRESTAZIONI
SPECIALISTICHE AMBULATORALI (delibera della Giunta Regionale n. 431 del
24/9/2015) diventa 90752.001.

Considerato che l’impossibilità di ricetta ciclica comporta notevoli problemi ai pazienti in
terapia anticoagulante orale (età media 75 anni, ed esenti per patologia) che
necessiterebbero così di un’impegnativa per ciascuna prestazione ad ogni controllo con un
costo di 10 euro, oltre al disagio di movimentazioni più frequenti presso proprio MMG,
sportelli CUP per pagamenti del ticket dovuto.

Tanto premesso, rilevato e considerato

IMPEGNANO

Il Presidente della Giunta on.Ie Vincenzo De Luca a procedere ad una definizione univoca
delle modalità prescrittive relative alla sorveglianza e monitoraggio del paziente in terapia
Anticoagulante Orale con ripristino della ricetta ciclica per tali categorie di pazienti e
conseguente aggiornamento dei software del CUP e MMG.

I Consiglieri regionali
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