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Oggetto: farmaco letermobir (PREVYMIS® - MSD) — cpr ed ev - profilassi della malattia da CMV in pazienti
adulti sieronegativi — rettifica specialisti autorizzati nota prot. 916132 del 17.09.2025

Con la Determina AIFA n. PRES/1239/2025, come da avviso in Gazzetta Ufficiale n. 230 del
03.10.2025, ¢ stata rettificata la precedente Determina AIFA n. PRES/1092/2025 del 26.08.2025 relativa al
medicinale Prevymis per I'indicazione profilassi della malattia da citomegalovirus (CMV) in pazienti adulti
sottoposti a trapianto di rene: sono autorizzati alla prescrizione i soli specialisti ematologo, nefrologo e
infettivologo.
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