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ASSESSORATI ALLA SANITA' REGIONI e, per conoscenza

STATUTO ORDINARIO E SPECIALE

LORO SEDI ALL’ISTITUTO SUPERIORE DI SANITA’
ROMA

ASSESSORATI ALLA SANITA' PROVINCE

AUTONOME TRENTO E BOLZANO

LORO SEDI ALL’AGENZIA ITALIANA DEL FARMACO
ROMA

OGGETTO: Distribuzione farmaci antivirali per 1’assistenza territoriale.

Gli strumenti a disposizione per controllare 1’epidemia sono, oltre all’isolamento dei
soggetti infetti e I’utilizzo di dispositivi di protezione e 1’igiene personale, la vaccinazione e
1"utilizzo di farmaci antivirali.

La vaccinazione antinfluenzale rappresenta un mezzo efficace e sicuro per prevenire la
malattia e le sue complicanze.

Per quanto riguarda gli antivirali oseltamivir e zanamivir, inibitori delle neuroaminidasi, a
cui il virus A/HIN1v ¢ sensibile, si ribadisce quanto indicato nella nota circolare del 22 luglio 2009.

Cio in relazione al fatto che un uso non appropriato di tali farmaci porta alla selezione di
varianti resistenti ad essi e che in alcuni casi possono emergere varianti resistenti primarie per

mutazioni senza pressione selettiva da parte degli antivirali.






