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Ai Presidenti dei Comitati di Gestione
del le tJU.SS.Lt .  del l '  fsola
LORO SEDI

Ai Coordinatori Sanitari
del le UU.SS.LL. del l ' Isola
LORO SEDI

Ai Responsabi l i  dei  Servizi  di  Diabetologia
del l ' Isola
tORO SEDI

Ai Responsabili dei Servizi di Medicina di
base del le W.SS"LL. del l ' Isola
LORO SEDI

Ai Responsabili del Servizio Farmaceutico
del le l . IU.SS.LL. det l ' Isola
LORO SEDI

Ai Presidenti degli Ordinl dei Medici
dell I Isola
LORO SEDI

Ai Presidenti degli Ordini dei Farrnacísti
deII  I  Isola
LORO SEDI

Ai Direttorl Sanitari delle Università
dell I Isola
LORO. SEDI

Al dr. Allotta Gioacchlno
Coordinatore Regionale della Federazione
Associazione Nazionale dei Diabetici
c/o Ospedale 'r S.Antonlo Abate rl
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Ai Sindaci  dei

LORO SE

Comuni del l r fsola

DI

Ai  Medici  Provincial i  del1 ' Isola

LORO SEDI

AI
via
CA

Presidente del la Federfarma Sici l ia
Androne,T6
TANIA

erp.c. ,

Ai Collegi dei Revisori dei Conti
del le | .JU.SS.LL. del l r  fsola
LORO SEDI

AL Presidente deLla Regione Sici l iana
PALERMO

Al Presidente del l 'Assemblea Regionale
Sici l iana
PALERMO

AI Presidente del la Vff  Commissione

Legis lat iva del l  I  A.R.S

PALERIi{O

AllrAssessorato Regionale Bi lancio e Finanze
PALERIIO

Ai Gruppi di Lavoro del-IrAssessorato
Regionale alla Sarriià
SEDE

Come noto, l rart .3 del l+Legge 16 marzo 1987, n.L15'r  Dispoeizioni  per

Ia prevenzione e la cura del diabete nellito rr prevede la fornitura gratui
ta ai cittadini diabetici, oltre ai presidi diagnostici e terapeutici pre-

visti dal D.l{. 8.2.1982, anche di altri eventuali presidi sanitari ritenu-
ti idonei, allorquando vi sia una specifica prescrizione e sia garantito

il controllo dai servizi di diabetologia.
Si precisa che in questa prima fase di attuazione della legge, la prima

prescrizione e iI controllo sulla efficienza e sulla cometta utilizzazio-
ne dei presidi sanitari speciali (infusori e reflettonetri) sarà garantita,

oltre che dai servizi di diabetologia già es.istenti, dagli specialisti dia
betoLogi anbulatoriali delle tIU.SS.LL., dai servizi diabetologici ospeda-
Iieri e dagli anbulatori degli istituti universitari cui afferiscono Ie

scuole di speciaLízzazíone in diabetologia, e da eventuall anbulatori spe-

ciaListici gestiti da enti rnorali convenzionati con la Regione.
Si ritiene opportuno fare osaervare preliminarmente, sia per fornire Ìrn

sussidio agl i  operator i  del  settore nel le tJU.SS.LL.,  s ia per un cr i ter io

uniforme di interventi nella materia che, per presidi sanitari si devono



-3-

intendere le apparecchiature e gl i  strumenti  ut i l izzat i  nel la diagnost i-
ca e nel. la terapia degl i  stat i  norbosi;  nel la fat t ispecie r ientrano tra
quest i ,  o l t re quel l i  che sono stat i  g i .à oggetto de. l  D.M.8.2.L982 (s i r in-
ghe da insul ina monouso, reatt iv i  per i l  dosaggio del la glucosemia e per
la r icerca del glucosio e dei corpi  chetonici  nel le ur ine),  i  ref let tome
tr i  per Ia let tura automatica del la gl icemia, i  microinfusori  per l r infg
sione progranmata dell' insulina, nonchè gli altri mezzí meccanici per la
somministrazione delf  insul ina (sir inghe ad impulsi ,  in iet tor i  a pressio
o€, etc. . . )  e tut t ig l . i  s t rument i  ut i l i  per i l  control lo metabol ico del
diabete.

Non sono da considerare presidi sanitari gli alimenti dietetici e i
farmaci per la cura del diabete come, in particolare, gli ipoglicemízzal
ti orali, che non possono perciò essere forniti gratuitamente, ai sensi
degli artt.3 e 4 della legge L1-5/87 ai soggetti affetti dalla malattia,
fermo restando naturalmente per gli stessi soggetti i l diritto alla con-
cessione gratui ta del l r insul ina, in quanto inclusa nel la fascia A del
Prontuario terapeut ico.

Non sembra superfluo ribadire che la fornitura dei presidi sanitarÍ
sopra descri t t i  non è più subordinata al  requisi to del l ' inval idi tà 'c iv i
le (accertata o in via di  accertamento),  nè è r iservata ai  soggett i  dia
betici insulino-dipendenti ma destinatari ne saranno tutti i soggetti
affetti da " diabete mellito rr riconosciuti taLi in base ad accertamen-
to sanitario inequivocabile ed in possesso della tessera personale di
cui  al l rart .  4 del la legge sopraci t : ia.

AIlo scopo di dare ccrrcreta. attuazione alle norme contenute nella
legge di cui alJ.'oggetto si impartiscono le seguenti direttive:

iIODALITAI DI PRESCRIZIONE E FORNITT'RA DET PRESIDI SAI{ITARI.

Ai cittadini affetti da diabete mellito insulino-dipendenti e non in
sulino-dipendenti in possesso della tessera personale di cui allrart.4
della Legge LL5/87 è garantita la fornitura gratuita dei presidi ai qua
Ii essi hamo diritto secondo due diverse modalità di fruizione:

- la concessione in proprietà dei presidi direttarnente prescrivibi-
I i ;

- I 'util izzazLone presso i servizi di diabetologia o Ia concesaione
in rr comodato druso'r dei presidi sanitari non direttanente pre-

scr iv ib i l i .

A) FORNITUnA DI PRESIDT SANITARI DIRETTAIIENTE PRESCRTVIBILI AI DIABETI-
CI E CONCEDIBILI IN PROPRIETAI:

L )  Str isce reatt ive
mia capi l lare in
Una confezione al
po 20 in fase di

per la determLnazione estemporanea della glice-
confezione da 25 pezzi.

mese ai pazienti con diabete di tipo 1o e di
insulino-dipendenza.

t i



v
- ;x-

Una confezione ogni  due mesi  a i  pazient i  con diabete di  t ipo 20

non insul ino-dipendent i .

Un numero superiore di  confezioni è concedibi le ai  pazient i
tator i  di  microinfusore. fn tal-  caso la prebcriz ione dovrà
re redatta e giust i f icata dal la struttura che ha appl icato
microinfusore.

Str isce reatt ive per la determinazione del la gl icosuria e cheto
nuria in confezione da 25 pezzí.

Una confezione al mese per i pazienti affetti da diabete di ti-
po 1o e di  t ipo 20 in fase di  insul ino-dipendenza.

Siringhe per la somministrazione di insulina.

Sono concesse fino ad un massimo di 90 siringhe aI mese ai pa-

zient i  con diabete di  t ipo 10 e di  t ipo 20 in fase di  insul ino-
,

dipendenza. ffityz
Eventuali prescrizioni superiori all:ir quantità sopradettà-"(p.n

soggetti che praticano quattro o più somministrazioni. di insu-

Ii!l. al. giorno) devono essere adegu4tamente motivate dal p"".- .i
SCf i t tOfe.  . . r^* l { .1,  , . . r :  . ,  

,

I I  medico prescr i t tore sul le r icette dest inate ai  diabet ic i

insutinà-dipendenti dovrà appome la dicitura tr diabetico tipo

10 o ID tr su quelle destinate ai diabetici non isulino-dipenden

t i  apporrà la dici tura rr  diabet ico t ipo 20 o NID rr .

4) Aghi monouso.
Sono ccncessi con ie sùesse modal i tà e nei l imit i  previst i  per

le siringhe da insulina monouso ai pazienti che utilizzano si-

ringhe da insulina di vetro

Non sono cunulabili con le siringhe da insulina a meno che il

nunero complessivo delle siringhe e degli aghi monouso per me-

se non superi le 9O r:nità.
/1 é t : r  . '  , ,

5) Lsrcette prngidito.

Sono concesse ai pazienti con diabete di tipo 10 e tipo ?o in

fase di insulino-dipendenza fino ad un massimo di 25 al mese.

Ai pazienti di tipo 20 fino ad,u1t 
lassimo 

di 25, og*tt,u,|t? t,u,fi...

Ai portatori di microinfusore"può essere concesso ul"humerd su
periore a 25 aI mese, fermo restando che Ia motivazione di ta

le aunento deve essere di volta in volta annotata nella prescri

z ione del medico curante.

I presidi sopra descritti saranno erogati gratuitamenterdietro pre
scrizione medica, ai soggetti diabetici foràiti dalla prescritta tes-
sera personale dalla rete delle farmacie urbane e n:rali convenziona-
te.

Er fatto obbligo alle farmacie che forniscono il presidio di anno-
tare in apposito elenco in tr ip l ice copia:

-  i l  nome de1 benef ic iar io;
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- i l  nunero di  codice del medico prescr i t tore;

-  La USL di  residenza del l 'utente;

-  i l  t ipo di  presidio forni to;

-  la data di  consegna del presidio.

Mensilmente due copie del suddetto elenco dovranno essere inviate al-
la USL in cui risiede la farmacia rispettivamente:

-  una copia al  Servizio di  Medicina di  base;

- una copia'aI  Servizio Farmaceut ico per la l iquidazione.
Ove nel l relenco trasmesso dal le famracie r isul tassero utent i  residen-

t i  in al t re UU.SS.LL.,  la USL che ha r icevuto la comunicazione dal la far
macia di awenuta consegna del presidio dovrà tempestivamente darne comu
nicazione al la USL di  residenza del l rutente.

Altresì dovrà procedere, sulla base degli elenchi ricernrti dalle far-
macie e del le comunicaziohi del le al tre I IU.SS.LL.,  a control lare se per
ciascun utente il nunrero dei presidi consegnati sia compatibile con lref
fettivo bisogno e, in caso di consumo eccessivgr à fare le dovute conte-
i tazioni s ia al  medico prescr i t tore sia al lbenef ic iar io. .  . ,

-l 
lÉUei L,.\^.- c L-. ?..

B) FORNTTURA pr PRESTpI SANIT@E lBEEqBIvrEII.r AI pIA-

BETICI UTILTZZABILI PRESSO I SERVIZI DI DTABETOLOGIA O DA ESSI CON.
CEDIBILI  TN I I  COMODATO DIUSO"I. I .

1) Infuso:'i per insulina.

Sono apparecchi progrannabili per la somministrazione di insulina
per via sottocutanea, endovenoea, intraperitoneale.

Mentre per un certo periodo di tempo i micronfusori sono apparsi
strunenti validi per un buon controllo della malattia diabetica
oggi, alla luce dellfesperienza gia collaudata, essi sono consi-
derati efficacl soprattutto in corso di talune condizioni quali

ad eeeupio durante la gravidanza in dorure affete da diabete del
tipo 10 in particolare nelle fasi iniziali del concepimento; in
alcuni caei di diabete insulino-dipendente particolarmente insta
bile; in diabetici insulino-dipendenti o trattati con insulina
convalescenti dopo interventi chirurgici.

Considerato: pertanto che, allo stato attuale, non eslste in-
dicazione indiscussa allrueo di tali apparecchi per lrinfusione
continua di insulina ad intervalli regolari, si ritiene di subor
dinare la prescrivibilita aI giudizio degli operatori del servi-
zi di diabetologia dove tali microinfùsori possono essere appli-
cat i .

I servizi di diabetologia quantificheranno alla USL di appar-
tenenza.il presunto fabbisogno di sricrolnfusori che dovranno es-
sere utilízzatí per trattanenti a termine ospedalieri o, per pe-

r iodi  l imitat i ,  a diabet ic i  dimessi.

efr



La USL prowederà at l 'acquisto di  tal i  apparecchi e l i  darà in
dotazione ai  servizi  di  diabetologia per la gest ione sanitar ia.

Er fat to obbl igo ai  servizi  di  diabetologia di  assicurare, al
momento del la r ichiesta per la forni tura dei microinfusori ,  la prs
senza di  un'  turrno cont inuo-ìdi  reperibi l i tà 'mddioa .apecial ist ioa.

f  servizi  abi l i tat i  sono tenut i  al la registrazione dei pazient i
che utilizzano il microinfusore. NeI registro, consultabile dai. me
dici della struttura a cui afferisce il paziente, dovranno essere
riportate le seguenti notizie: data di applicazione del microinfu-
sore, motivazione che ha indotto al la sua appl icazione, t ipo di  mi
croinfusore, eventuali riparazioni effettuate sullrapparecchio, an
notazioni concernenti la gestione da parte dei pazienti.

f microinfusori sono affidati ai soggetti beneficiari in tr como
dato dfuso " in modo da poter essere r iacquisi t i  dal  servizio dia-
betologico e r iut iLízzatL nei casi  in cui  c iò sia possibi le ed op-
portuno.

Si r i t iene ut i le precisare che Lfeventuale forni tura di  microin
fusori comporta anche quella degli accessori indispensabili pér Ia

attuazione e I 'ef f icacia del la terapia (set d ' infusione, sir inghe,
recervoir ,  scotch adesivo ant ial lergico, aghi a farfalLa).

Questi ultimi saranno forniti dalle farmacie su prescrizione

del medico curante.

Sembra doveroso infine far ril.evare che 1'apparecchic, conside-
rata anche la difficoltà t!e11a sua gestione nelle persone dotate

di scarsa attitudine tecnica, deve essere affidato a pazienti suf-

ficientemente motivati, accuratamente educati, con adeguata costrl

te verifica delL'apprendimento e che in caso di imegolarità della

erogazione insulinica siano in grado di rilevare tempestivamente

iI fenoneno e prorwedere aI trattamento sostitutivo dl emergenza.

2) Reflettonetri per la lettura della glicemia.

Questi 'allfErecchi possono trovare indicazione per lfautocon-

trollo a domicilio e lrautogestione della malattia diabetica.

. Poichè però il loro uso tende ad avere una più vasta area di

utenza e ciò potrebbe conrportare una spesa non facilnente controL

labile, appare necessario che la prescrizione venga fatta dai ser

vizi di diabetologia i quali avranno cura di consigliarne lrado-

zione, quando vi sia Ia condizione specifica' a pazienti allruopo

addestrati e comunque con Itimpiego d!.r:na costante verifica cir-

ca lfutíLizzazione.

I reflettometri sÉìranno forniti dalLe W.SS.LL. competenti per

temitorio ai servizi di diabetologia che si faranno carico' sot

to la propria diretta responsabilità, della loro utilízzazíone e

della loro concessione rr in comodato rt a favore di quei pazienti

per i quali risultano particolarnrente adatti.
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La manutenzione ordinaria e straordinaria di tali apparecchiatu

re è a car ico del l 'U.S.L.  d i  appartenenza del  benef ic iar io.

Owiamente tut t i  i  presidi  ed ausi l i  ident i f icat i  ai  codici  dal

n.2. l .O al  n.2.5.4 del la tabeLla A annessa alLraccordo regionale
concernente la forni tura, da parte del le farmacie, di  prodott i  ed
ausiLi non inclusi nel nomenclatore tariffario agli invalidi - re

so esecut ivo con al t ro D.A. del  7 apr i le 1987 (G.U.R.S. n.17 del
24.4.A7),-  nonchè i  prodott i  ed ausi l i  aggiunt i  al la tabel la di  cui

sopra con circolare n.384 del  30.7.1987 (G.U.R.S. n.34 del l '8.8.87)

non veranno più erogati con le modalità previste a decorrere dalla

data di pubblicazione sulla Gazzetta Ufficiale della Regione del De

creto che verrà emanato in proposito dal l rAssessore Regionalg:pei: Ia

Sanità.

LIASSESSORE REGIONALE ALLA SAI{ITAI


