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Farmaci soggetti a Piano terapeutico AlIFA o
scheda cartacea

ultimo aggiornamento 29 aprile 2019
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MEDICINALE

DATA DI PUBBLICAZIONE G.U.

Trelegy Ellipta®
Elebrato Ellipta®
Trimbow®

Kengrexal® (Cangrelor)

Ocrevus®
Ustekinumab - Malattia di Crohn

Agonisti Glp-1r nel diabete di tipo 2
Veregen®
Nubriveo®

Insulina Glargine Lixisenatide

Otezla®

Farmaci biologici per la colite ulcerosa

Farmaci biologici per la spondiloartrite assiale non radiografica
Insulina Degludec + Liraglutide

Farmaci biologici per psoriasi cronica a placche, di grado da moderato
a severo, in pazienti adulti candidati alla terapia sistemica
Ticagrelor 60 Mg

Nucala®

Farmaci incretino - mimetici

Hemangiol® (Propanolo)

Tiotropio + Olodaterolo

Aclidinio + Formoterolo 340 Mcg/12 Mcg (Duaklir Genuair®)
Umeclidinio + Vilanterolo 62.5 Mcg/25mcg (Anoro®)
Indacaterolo / Glicopirronio

Ranelato di Stronzio

Fycompa® (Perampanel)

Oralair®

Imiquimod

Fattori di crescita granulocitari (ex nota 30 e 30 bis)

Zebinix’ (Eslicarbazepina Acetato)

Prasugrel
Dronedarone (Multag®)

Ticagrelor

Interferoni (ex nota 32)

9/03/2019
9/03/2019
19/10/2018
1/9/2018

3/9/2018
3/9/2018

31/7/2018
14/5/2018
29/3/2018
25/09/2018
6/4/2018
5/3/2018
5/3/2018
6/12/2017
19/04/2019

1/06/2017
28/02/2017
5/11/2016
5/4/2016
17/08/2016
3/08/2016
4/01/2016
27/11/2015
20/05/2015
16/3/2015

25/02/2015
14/08/2014
18/06/2014
20/02/2014

5/05/2012
23/04/2012

7/12/2011
26/04/2011

ultimo aggiornamento 29 aprile 2019




