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PETRELLA. — Al Ministro della salute.
— Per sapere — premesso che:

lartrite reumatoide €& una malattia
fortemente invalidante che provoca gravi
ripercussioni sulla qualita della vita dei
pazienti che ne sono affetti (in Italia sono
circa 350 mila). Tale patologia ha un costo
elevato per il paziente che deve provvedere
all’acquisto di numerosi farmaci, all’assi-
stenza da parte di altre persone e a servizi
ed ausili non resi dal servizio sanitario
nazionale, con evidenti ripercussioni sui
bilanci familiari;

sul mercato sanitario sono disponibili
terapie biologiche in grado di rallentare la
progressione di questa patologia e di mi-
gliorare in modo significativo la qualita di
vita dei pazienti trattati;

con il varo del progetto Antares (vedi
Gazzetta Ufficiale del 4 giugno 2001) do-
vrebbe essere possibile usufruire dei far-
maci biologici da parte dei pazienti affetti
da artrite reumatoide a uno stadio di
malattia rientrante nei parametri definiti
dal progetto stesso, presso un certo nu-
mero di centri reumatologici individuati
dalle regioni sulla base del dettato del
relativo decreto;

le organizzazioni dei malati affetti da
questa malattia da tempo evidenziano
I'inadeguatezza delle procedure di rim-
borso di tali farmaci da parte delle regioni
alle aziende sanitarie ed ospedaliere;

i farmaci in parola sono classificati in
fascia H, ovvero sono disponibili sola-
mente attraverso una somministrazione in
sedi ospedaliere;

l'azienda ospedaliera che sommini-
stra il farmaco al paziente in regime di
ambulatorio o day hospital riceve a paga-
mento della prestazione effettuata la ta-
riffa corrispondente al codice DRG cui
afferisce l'artrite reumatoide;

I'importo corrisposto & del tutto ina-
deguato alla copertura dei costi dei far-
maci e solo in poche regioni ¢ attivo il
meccanismo di compensazione interazien-

dale delle prestazioni che consente alle

aziende ospedaliere di far gravare il costo
del trattamento farmacologico sommini-
strato in ambulatorio, alla ASL di appar-
tenenza del paziente —:

quali provvedimenti il ministro in-
tenda assumere affinché la Conferenza
Stato-regioni e le regioni s'impegnino a
garantire l’erogazione del farmaco attra-
verso le aziende sanitarie locali e le
aziende ospedaliere;

quali iniziative il ministro intenda
assumere affinché siano attivate le proce-
dure di compensazione interaziendale
delle prestazioni che consentano ai medici
reumatologi di trattare tutti i pazienti con
i farmaci biologici che hanno fornito am-
pia dimostrazione di validita terapeutica al
fine di migliorare le condizioni di salute e
di vita dei pazienti affetti da artrite reu-
matoide;

quali misure il ministro intenda as-
sumere affinché siano adeguati i DRG di
reumatologia, allineandoli ai costi di que-
ste terapie, come ¢& stato fatto in passato
per altre patologie quali quelle oncologi-
che che godono di un riconoscimento
finanziario ben superiore e cosi sufficiente
a coprire i costi dei farmaci necessari al

loro trattamento. (4-02254)
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