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SEDE:EDIFICIO D IV°PIANO
REGOLAMENTO PER LA PRESCRIZIONE DI FARMACI
FISIOPATOLOGIA E RIABILITAZIONE RESPIRATORIA

RECAPITO TEL: 0823-232344/0823 232385  Fax 0823-232630
OMALIZUMAB
1. Arruolamento:
Sono arruolati pazienti di età superiore ad anni 12 con asma allergico grave persistente con test cutaneo o reattività in vitro positivi ad un aeroallergene perenne e che presentano una ridotta funzionalità polmonare con FEV1 < 80% del teorico nonché frequenti sintomi diurni o risvegli notturni e con documentazione di ripetute esacerbazioni asmatiche gravi (che richiedono ripetuti prestazioni urgenti in PS) nonostante l’assunzione quotidiana di alte dosi di corticosteroidi per via inalatoria più un beta2 agonista a lunga durata d’azione per via inalatoria
2. Modalità di accesso:

Possono accedere al trattamento pazienti con le caratteristiche di cui al punto 1. provenienti dal Pronto Soccorso, Ambulatorio per pazienti esterni, pazienti dimessi dalla nostra UOC o da altre UOC Pneumologiche. Una volta che il paziente è stato riconosciuto idoneo al trattamento ed arruolato la somministrazione viene eseguita con cadenza generalmente mensile (in alcuni casi è previsto un ritmo di somministrazione quindicinale) in regime di DH presso la UOC di Fisiopatologia Respiratoria. Il ricovero in DH viene programmato.

3.  Modalità di prescrizione:

i pazienti in trattamento sono registrati sul sito AIFA (farmaci sottoposti a monitoraggio) per cui ad ogni somministrazione è necessario collegarsi al sito suddetto e specificare il quantitativo di farmaco da somministrare. Il sito AIFA provvede quindi ad inoltrare detta richiesta alla UOC Farmacia dell’AORN S.Anna e S.Sebastiano che riceve dalla UO di Fisiopatologia e Riabilitazione  Respiratoria analoga richiesta su modello cartaceo “richiesta motivata per farmaci sottoposti a monitoraggio”
OSSIGENO
1. Arruolamento:

Sono arruolati pazienti che presentano ipossiemia cronica secondo i criteri pubblicati sul B.U. Regione Campania n.31 del 04 agosto 2008. In particolare è considerata indicazione assoluta alla Ossigenoterapia a Lungo termine (OLT) la presenza di ipossiemia cronica stabilizzata, non altrimenti modificabile, con valori di PaO2 uguali o inferiori a 55mmHg. Il limite di 55 mmHg viene elevato a 60 mmHg qualora venga documentata la coesistenza di almeno una delle seguenti condizioni: policitemia con ematocrito > 55%, cuore polmonare cronico, cardiopatia ischemica, ipertensione arteriosa polmonare a riposo, pazienti neoplastici con insufficienza respiratoria (PaO2 < 65 mmHg).
2. Modalità di accesso:

Accedono al trattamento i pazienti che vengono dimessi dalla UO di Fisiopatologia e Riabilitazione Respiratoria o da qualunque altra Unità Operativa dell’AORN S.Anna e S.Sebastiano a seguito di specifica consulenza. Accedono inoltre i pazienti che, in seguito a visita specialistica presso l’ambulatorio esterno della UOC di Fisiopatologia e Riabilitazione Respiratoria vengano a trovarsi nelle condizioni previste per l’arruolamento di cui al punto 1).
L’UOC di Fisiopatologia e Riabilitazione Respiratoria provvede inoltre al rinnovo trimestrale della prescrizione di ossigeno, per tutti i pazienti già in trattamento, previa visita pneumologia con emogasanalisi arteriosa e spirometria al fine di accertare la persistenza della indicazione alla prescrizione. La visita con gli esami strumentali di cui sopra devono essere prenotati con congruo anticipo presso il CUP ai n. 800911818//0823232034
3. Modalità di prescrizione: 

la prescrizione viene effettuata su di un apposito modello prestampato intestato su cui sono riportati tutti i dati clinici e di laboratorio utili per stabilire la correttezza della prescrizione e sul quale sono anche indicati il flusso dell’ossigeno da erogare e le ore giornaliere di terapia. Questa prescrizione deve essere successivamente consegnata, a cura del paziente, presso l’ASL di appartenenza per il proseguimento dell’iter di prescrizione.
BOSENTAN

1. Arruolamento:

Sono arruolati pazienti che presentano ipertensione polmonare primitiva o ipertensione polmonare secondaria a sclerodermia o ad altre malattie del collageno di tipo sistemico. I criteri diagnostici sono indicati nelle linee guida delle principali società scientifiche internazionali.
2. Modalità di accesso:

Accedono al trattamento i pazienti che vengono dimessi dalla UO di Fisiopatologia e Riabilitazione Respiratoria a seguito di ricovero ordinario o di DH per i quali sia stata posta una delle diagnosi indicate al punto 1., in accordo alle linee guida delle principali società scientifiche internazionali. L’indicazione alla terapia con Bosentan viene posta dopo che è stata documentata l’inefficacia delle terapie di prima linea che prevedono l’impiego di: diuretici, anticoagulanti, ossigeno, digossina, esercizio, bloccanti i canali del calcio
3. Modalità di prescrizione: 

la prescrizione, in accordo con la normativa regionale, viene effettuata su di un apposito modello prestampato (modello H), che viene presentato al Direttore della UOC Farmacia dell’AORN. Verificata la correttezza della prescrizione, il farmacista consegna il farmaco se disponibile. In alternativa il modello viene consegnato al paziente perché possa ottenere il farmaco presso una farmacia esterna.
