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Ai Direttori generali e
Commissari straordinari di:

o Aziende USL

o Aziende Ospedaliere
« Policlinici Universitari
e IRCCS

« Ospedali ex classificati

e, p.c., Azienda Abbvie

Oggetto: farmaco glecaprevir/pibrentasvir (MAVIRET® 50 mg/20 mg granulato rivestito -
Abbvie) — infezione cronica da virus dell’Epatite C (HCV) — bambini di eta pari o

superiore a 3 anni e fino a 12 anni — autorizzazione erogazione in Cnn al costo di 1 euro

Considerate le richieste in merito all’approvvigionamento del medicinale Maviret 50 mg/20 mg
granulato rivestito, in classe Cnn per il trattamento di bambini di eta pari o superiore a 3 anni e fino
a 12 anni e di peso corporeo tra 12 kg e meno di 45 kg con diagnosi di infezione cronica da virus
dell’Epatite C (HCV), si esprime parere favorevole a condizione che siano rispettate le clausole
previste in ciascun ente del SSN.

o L’azienda Abbvie garantira un prezzo di cessione pari ad 1 euro a confezione per il
medicinale Maviret 50 mg/20 mg granulato rivestito, ai pazienti in cura presso le strutture
sanitarie regionali (di seguito individuate) fino alla data di pubblicazione della Determina di
rimborsabilita e comunque non oltre la data del 31.12.2023, in ogni caso entro il

raggiungimento dei quantitativi massimi definiti con i Centri che aderiranno alla proposta.

o L’azienda Abbvie garantira tale prezzo di cessione a tutti i pazienti gia in trattamento
all’uscita della GU di rimborsabilita, sia per i pazienti in trattamento presso le strutture

sanitarie della Regione, sia per i pazienti residenti nella Regione Lazio in cura presso
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strutture sanitarie delle altre Regioni o Province autonome fino ad un massimo di 45 giorni

dalla pubblicazione in Gazzetta Ufficiale.

Si rappresenta che sono autorizzate a stipulare tale accordo con 1’azienda gli stessi Centri previsti

per i farmaci gia autorizzati nel trattamento dell’Epatite C cronica.

L’erogazione del farmaco é a carico del Centro prescrittore.

Il Dirigente
Lorella Lombardozzi

LOMBARDOZZI,LORELLA
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