Commissione Tecnica Regionale per I'aggiornameéekt®.T.O.R.V.

Decisioni seduta del 14 luglio 2010.

INSULINA GLARGINE (LANTUS®): Revisione della nota limitativa PTORV.

DECISIONI : eliminata la nota restrittiva PTORV che ne limitalatilizzo a pazienti con:
“Diabete di tipo 1 in cattivo compenso con terapsulinica tradizionale intensiva ( 3-4 iniezioni).
Diabete di tipo 2 in terapia insulinica nei casicui: si verificano episodi ripetuti sintomatici di
ipoglicemia notturna o non siano in grado di praeame autonomamente all'autosomministrazione
di piu dosi di insulina o che seguono schemi difiex intensiva”.

ROMIPLOSTIM (NPLATE®)

DECISIONE: Inserito con nota: “limitatamente a pazienti splenectomizzati che sono
refrattari ad altri trattamenti (ad es. corticosteroidi e immunoglobuline). La prescrizione é
consentita da parte delle U.O. di Ematologia con chiesta motivata per singolo paziente che
attesti la refrattarieta ad altri trattamenti”.

TOCILIZUMAB (ROACTEMRA®)

DECISIONE: Inserito con nota: limitatamente a pazienti adultiche non abbiano risposto
adeguatamente o siano intolleranti a precedente tapia con uno o piu DMARDs (in
particolare metotrexato) e almeno due farmaci biolgici. L'utilizzo deve avvenire sempre in
associazione a MTX, ad eccezione dei casi di intdnza a MTX.

EVEROLIMUS (AFINITOR®)

DECISIONE: DECISIONE RINVIATA ALLA PROSSIMA RIUNION E

in modo da poter analizzare le ulteriori informaisull’efficacia, in fase di pubblicazione, e
approfondire meglio gli aspetti farmacoeconomici.

ALISKIREN (RASILEZ®)
DECISIONE: NON INSERITO in attesa che vengano pubblicati ulteriori stut® ae dimostrino
la superiorita su end-point hard.



