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Dipartimento Sociale 
Direzione Regionale Programmazione Sanitaria 
Area Politiche del farmaco 

Prot. n.25t5"~ 0/4/45107 Roma 9.- LID '2- / 'lo'/' O 

DI~Ii%IONE REGIONALE 
PROGRAMMAZIONE SANITMIA 

Ai Direttori Generali delle 

Aziende Sanitarie del Lazio 


FED_ CISL MEDICI COSJME 

Via F'efTUccio. 9 

00161-ROMA 

FP CGlL MEDICI 

Via S. Basilio, 51 

00187-R O M A 


SMJ 
VIA MERllLANA 272 
00185 ROMA 
064826742 
smì la~io@alife.il 

FIMMG 
PIAZZA MARCONI 25 
00144 ROMA 
065920078 
segreteri;;i@tìlllmg.org 

SNAMI 
VIA T00l60 
00181 ROMA 
~t~!l.a...@\!oInarn iroJ11.1'1.Q!S 

CISL MEDICI 

VIA PO 116 

00198 ROMA 
ç.j§.lt.nç.dj~ i@leisl.it 

FIMP 

latiQ(W,fitnp.org 


UNIONE NAZrONALE PEDIATRI 
denovelli~5Cali.it 

FEDERFARMA LAZIO 

fedelfarmalazio(@,tiscali_il 


FARMACAP 

Via Ostiensc 131 L 


CON FSERVIZI 

VIA ROSA RAIMONDI 
GAAI8Al.OI. 7 

OOl4SROMA 


TEL +39.06.5168•• 

FAX +39.0UI68. 
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Via QSTIENSE 

ORDINI PROVINCIALI FARMACIST1 

Oggetto: adempimenti decreto Commissario ad acta U0063/2009 

Si comunica che dal 23 febbraio c.a. il paziente diabetico che si reca in farmacia per la consegna dei 
presidi di autocontrollo glicemico in assenza di piano redatto dallo specialista diabetologo, verrà 
rinviato alle strutture ASL di competenza territoriale dove gli operatori, che normalmente registrano 
j piani di autocontrollo, potranno, per agevolare ì1 percorso del paziente, e consentirgli di avere 
accesso ai presidi nel periodo che intercorre tra la prenotazione e l'e·ffettuazione della visita 
diabetologia, inserire sul portale web-care un fabbisogno limitato di presidi con le modalità sotto 
indicate: 

,. 	 Inserimento con modalità "piano provvisorio" 
,. 	 T etto ma-;simo previsto 100 strisce, 1 00 lancette, 1 00 siringhe, 1 00 aghi, 25 strisce 

glicosuria, chetonuria, glicochetonuria 
• 	 Validità massima, che deve essere apposta dall'operatore, 1 mese. 
• 	 Informativa al paziente relativa alla indispensabilità del piano di autocontrollo 

glicemico per il successivo approvvigionamento. 

Si ritiene che tale procedura possa consentire di ridurre i disagi al cittadino, pur ritenendo opportuno 
sottolineare la necessità di una stringente collaborazione delle Direzioni Generali delle ASL per 
poter completare il progetto. 

Il Dirigente dell' Area 

Region.\et(Dr:t!l~ OlO~\) 

DIReZIONE REGIONALE VIA ROSA RAII"IONOI TEL. "39.06.5168. I 
PROGAAHMAZlONE SANITARIA GARISAlDI, 7 FAX .. 39 .06,5168. 

00145 ROMA 


