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Prescrizione dei medicinali erogati dal SSN di farmaci ai sensi della legge 648/96 (estensione delle indicazioni ad USO CONSOLIDATO sulla base di evidenze scientifiche presenti in letteratura nel trattamento dei tumori solidi nell’adulto -allegato 1)
EPARINE A BASSO PESO MOLECOLARE 
	INDICAZIONE 
TERAPEUTICA: 
	Utilizzo nella profilassi delle trombosi venose profonde in pazienti oncologici ambulatoriali a rischio (KHORANA > 3)[ con condizione che l’indicazione sia posta dallo specialista ematologo o oncologo] 


	Criteri di inclusione:
	· Pazienti a rischio di trombosi venose profonde (KHORANA > 3)



PAZIENTE:

	COGNOME E NOME
	

	CODICE FISCALE
	

	DATA DI NASCITA
	

	ULSS DI RESIDENZA
	


PRESCRIZIONE:

	FARMACO E 
DOSAGGIO:
	Enoxaparina………………………………………………...…(specificare dosaggio)

	POSOLOGIA GIORNALIERA:
	

	QUANTITÀ RICHIESTA:
	………………………………………………………………………………….(numero fiale)

	DURATA TRATTAMENTO:
	............................................................................................................................. (max 3 mesi)


STRUTTURA PRESCRITTRICE:_______________________________________________________________
Data _____/_____/_______
Firma e timbro del medico: _____________________________________
Responsabile del Procedimento: Dr. Alessandro Dacomo
Referente procedura: Dr.ssa Michela Zorzi, Dr Francesco Lain
Tel. 0444-75.3484/75.7380    Fax 0444-75.3941


e mail:  segreteria.farmacia@aulss8.veneto.it
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