
Prescrizione Farmaci Agenti sul sistema Renina/Angiotensina nel 

Paziente Naive* (Principi Attivi Associati e non Associati) 
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*Paziente Naive: paziente mai sottoposto a terapia 

antipertensiva o paziente a cui è aggiunta o sostituita 

una terapia di altra categoria farmacologica 

antipertensiva con farmaci agenti sul sistema 

Renina/Angiotensina. 

 

** Per la valutazione dell’efficacia (raggiungimento 

del target) si considera congruo un periodo di 8 

settimane di terapia continuativa. 

 

***L’eventuale modifica di terapia va riservata a 

specifici casi documentati; sulla ricetta il medico 

prescrittore apporrà i codici alfabetici come da DGR 

232/2006 attualizzato al decreto U0024: 

-B Documentata intolleranza/allergia agli ACE-

Inibitori - da utilizzare nel passaggio da un 

ACE-I ad un sartano (losartan compreso); 

-C Documentata mancata risposta agli ACE-

Inibitori - da utilizzare nel passaggio da un 

ACE-I ad un sartano (losartan compreso); 

-D Documentata non-risposta al Losartan da 

solo o in associazione alla dose di 100 mg - da 

utilizzare nel passaggio dal losartan ad 
altro sartano; 

-E Particolari esigenze terapeutiche per pazienti 

a rischio - da utilizzare nel caso di uso di 
sartano diverso dal losartan; 

-F Pazienti stabili in prosecuzione di terapia o 

pazienti in continuità terapeutica ospedale-

territorio - da utilizzare nel caso di uso di 

sartano diverso dal losartan. 
 

L’apposizione dei codici alfabetici dovrà avvenire 

nello spazio di otto caselle situato al disotto del 

codice fiscale utilizzando la prima casella a sinistra. 

 



Costi per 30 giorni di terapia – Sartani non Associati. Prezzi al 30/04/2010 

 

Farmaco Costo Medio Mensile 

Losartan 12.5 mg 
Losartan 50 mg 
Losartan 100 mg 

7.47 € 
11.27 € 
15.46 € 

Eprosartan 600 mg 20.86 € 

Valsartan 40 mg 

Valsartan 80 mg 

Valsartan 160 mg 

Valsartan 320 mg 

18.86 € 

23.57 € 

29.60 € 

35.53 € 

Irbesartan 150 mg 

Irbesartan 300 mg 

23.37 € 

31.56 € 

Candesartan 8 mg 

Candesartan 16 mg 

Candesartan 32 mg 

21.68 € 

28.05 € 

35.58 € 

Telmisartan 20 mg 

Telmisartan 40 mg 

Telmisartan 80 mg 

14.54 € 

23.26 € 

30.77 € 

Olmesartan 10 mg 

Olmesartan 20 mg 

Olmesartan 40 mg 

20.33 € 

28.46 € 

28.46 € 

 
Tabella 1 

 

 

 

 

 

 



Costi per 30 giorni di terapia – Sartani Associati.   HCT = Idroclorotiazide. Prezzi al 30/04/2010 

 

Farmaco Costo Medio Mensile 

Losartan/HCT 50+12.5 
Losartan/HCT 100+25 

9.99 € 
9.99 € 

Eprosartan/HCT 600+12.5 25.65 € 

Valsartan/HCT 80+12.5 

Valsartan/HCT 160+12.5 

Valsartan/HCT 160+25 

Valsartan/HCT 320/12.5 

21.96 € 

26.16 € 

26.16 € 

31.95 € 

Irbesartan/HCT 150+12.5 

Irbesartan/HCT 300+12.5 

Irbesartan/HCT 300+25 

24.38 € 

32.91 € 

32.93 € 

Candesartan/HCT 16+12.5 

Candesartan/HCT 32+12.5 

Candesartan/HCT 32+25 

27.01 € 

31.98 € 

31.98 € 

Telmisartan/HCT 40+12.5 

Telmisartan/HCT 80+12.5 

Telmisartan/HCT 80+25 

23.86 € 

23.86 € 

23.86 € 

Olmesartan/HCT 20+12.5 

Olmesartan/HCT 20+25 

26.09 € 

26.09 € 

 
Tabella 2 

 

 


