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Al Direttore Sanitario 
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Al Direttore Sanitario 
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Ai Direttori dei Distretti Sanitari 
 

Al Direttore Dipartimento di Prevenzione 
 

Al Direttore Dipartimento Materno-Infantile 
 

Al Direttore U.O.C. Medicina Specialistica 
 

Al Direttore U.O.C. Medicina di Base 
 

Al Direttore SUEM 
 

Farmacia Territoriale  
Rende 

San Giovanni in Fiore 
 

Farmacia Interna P.O.  
ACRI/S. Marco Arg. 

San Giovanni in Fiore 
 

Ai Direttori Sanitari 
Case di Cura  

 

Direttore Sanitario  INRCA 
   LORO SEDI 

 

Oggetto: Comunicazione inserimento/modifiche Note AIFA  
 

Con Determinazione AIFA del 2 novembre u.s. pubblicata in G.U. n.265 del 12.11.2010, è stata 
inserita la nota AIFA 91, relativa all’utilizzo del medicinale Febuxostat a carico del SSN per i pazienti affetti 
da iperuricemia cronica per come specificato nella nota stessa che di seguito si riporta.  

 
 
 



 
NOTA 91 
 

 Febuxostat 

 

 

La prescrizione a carico del SSN è limitata alle seguenti condizioni: 

 Trattamento dell’iperuricemia cronica con anamnesi o presenza di tofi e/o di artrite 

gottosa i soggetti che non siano adeguatamente controllati con allopurinolo o siano ad 

esso intolleranti 

 
Con Determinazione AIFA del 29.07.2010, pubblicata in G.U. n. 269 del 18.11.2010 è stata 

apportata modifica alla nota 36 di cui alla determinazione del 4 gennaio 2007, si riporta di seguito il testo 
della nota modificato. 

 
NOTA 36 
 

Ormoni androgeni: 

 Testosterone 

 

 

La prescrizione a carico del SS, su diagnosi e Piano Terapeutico di strutture specialistiche, 

secondo modalità adottate dalle Regioni e dalle Provincie autonome di Trento e Bolzano, è 

limitata alle seguenti opzioni: 

 Ipogonadismi maschili primitivi e secondari caratterizzati da ridotte concentrazioni di 

testosterone totale (< 12 nmoli/L o 350 ng/dL) in presenza di sintomi tipici (riduzione del 

desiderio e potenza sessuale, osteoporosi, riduzione forza muscolare, obesità viscerale, 

alterazioni del tono dell’umore). 

 
 
Certi della Loro Collaborazione nel garantire la massima diffusione della presente nota, si porgono 

distinti saluti 
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