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Il piano Aifa per tagliare i rimborsi. Il ministro: no all'aggravio dei costi a carico dei cittadini

Stretta suifarmaci. ora Schillaci frena
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cosara valutata con attenzio-
ne, al fine di escludere qual-
siasi ricaduta negativa, sia in
termini di qualita dell’assi-
stenza offerta che di possibile
aggraviodei costiacaricodei
cittadini». Il ministro della Sa-
lute, Orazio Schillaci, frena
sull’operazione gia avviata
dall’Aifa, che per ogni catego-
riaterapeuticadifarmaci, an-

che con principi attivi diffe-
renti, prevede di rimborsare
appieno solo quello con il
prezzo piu basso, lasciando a
carico del cittadino la diffe-
renza, salvo che le aziende

non accettino di ribassare i li-
stini. Cosa che finora é stata
esclusa dalla maggioranza
dei direttiinteressati.
Un’operazione che non pia-
ce al ministro, mae chelascia
perplessi i medici. Prima di
tutto quelli di famiglia. «Se
andra in porto, quello che si
profila & un modello di medi-
cina a taglia unica, oramai
fuori dai tempiy, afferma Sil-
vestroScotti, numerounodel-
laFimmg, il piti forte sindaca-
to di categoria. «Il meccani-
smo chesi stamettendoapun-
- pros gue porta dritti al
farmaco di Stato, quello con

il prezzo pilt basso, mentre
chideve proseguirelaterapia
con il medicinale pit adatto
alla propria condizione e alle
sue comorbilita non potreb-
be far altro che ricorrere al
portafoglio. Anche perché
molti farmacisileganoalivel-

lo epatico ai recettori che ser-
vono poi a mandarli in circo-
lo, ma che possono essere ag-
ganciati da altri medicinali
coniqualisiéin trattamento,
cherischianocosidinonesse-
repitiassorbiti dal pazientey.

Piti che scettici anche i me-

dici internisti ospedalieri.
«Se l'obiettivo e spingere i
produttori ad abbassare i
prezzi non so quanto questo
sia possibile, perché parlia-
mo di molecole differenti sia
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per la ricerca che hanno alle
spalle che per i costiy, affer-
ma Andrea Montagnani, pre-
sidente di Fadoi chelirappre-
senta. «Cambiare molecola -
aggiunge - pud portare a un
momento critico nella cura
del paziente, con il rischio
che questo incida ancora una
voltanegativamente sull’ade-
renza alla terapia». «Magari -
suggerisce Montagnani - puo
essere opportuno sfoltire il
prontuario da quelli pitt simi-
lie meno efficaci». Unascelta
che «andrebbe fatta metten-
dointornoaun tavolosocieta
scientifiche, associazioni di
pazientieimprese». —
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