
Materiale supplementare

Algoritmo identificativo dei pazienti con ATTR-CM nei database amministrativi sanitari italiani: flussi am-
ministrativi e codici impiegati

Criterio 1

Trattamento specifico per l’amiloidosi cardiaca, definito dalla presenza di almeno una dispensazione con il 
seguente codice AIC, nel periodo 2014 - 2022:

Flusso amministrativo Descrizione

Farmaceutica 
(territoriale, DD, DPC)

041663030 - Tafamidis 61 mg*

*questa formulazione è stata rimborsata a ottobre 2021 (GU Serie Generale n.250 del 19-10-2021).

Criterio 2

Scompenso cardiaco e/o miocardiopatia aritmica, definite dalla presenza di almeno uno dei seguenti criteri:
	■ esenzione per patologia attiva all’01.01.2022 dal flusso dell’anagrafica o della farmaceutica:

Flusso amministrativo Descrizione

Esenzione 021 - Insufficienza cardiaca (scompenso cardiaco)
0A02.426 - Disturbi della conduzione
0A02.427 - Aritmie cardiache
0A02.V45.0 - Dispositivo cardiaco postchirurgico in situ

	■ almeno un ricovero ospedaliero con diagnosi o procedure tra le seguenti, nel periodo 2014-2022:

Flusso amministrativo Descrizione

Ricoveri ospedalieri
(diagnosi)

402.01 - Cardiopatia ipertensiva maligna con insufficienza cardiaca
402.11 - Cardiopatia ipertensiva benigna con insufficienza cardiaca
402.91 - Cardiopatia ipertensiva non specificata con insufficienza cardiaca
404.01 - Cardionefropatia ipertensiva maligna con insufficienza cardiaca e con patologia 
renale cronica dallo stadio I allo stadio IV, o non specificata
404.03 - Cardionefropatia ipertensiva maligna con insufficienza cardiaca e con patologia 
renale cronica di stadio V o di stadio terminale
404.11 - Cardionefropatia ipertensiva benigna con insufficienza cardiaca e con patologia 
renale cronica dallo stadio I allo stadio IV, o non specificata
404.13 - Cardionefropatia ipertensiva benigna con insufficienza cardiaca e con patologia 
renale cronica di stadio V o di stadio terminale
404.91 - Cardionefropatia ipertensiva non specificata con insufficienza cardiaca e con 
patologia renale cronica dallo stadio I allo stadio IV, o non specificata
404.93 - cardionefropatia ipertensiva non specificata con insufficienza cardiaca e con 
patologia renale cronica di stadio V o di stadio terminale
426.x - Disturbi della conduzione
427.x - Aritmie cardiache
428.x - Insufficienza cardiaca (scompenso cardiaco)
V45.0x - Dispositivo cardiaco postchirurgico in situ

Ricoveri ospedalieri
(procedure)

37.65 - Impianto di sistema di assistenza cardiaca esterno
37.66 - Inserzione di sistema di assistenza cardiaca impiantabile
37.68 - Inserzione di dispositivo di assistenza cardiaca esterno percutaneo
37.70 - Inserzione iniziale di elettrodo non altrimenti specificato
37.87 - Sostituzione di eventuale apparecchio di pace-maker con camera doppia
37.89 - Revisione o rimozione di pace-maker
37.96 - Impianto di solo generatore di impulsi di defibrillatore automatico
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	■ almeno una dispensazione di farmaco contenente l’associazione sacubitril/valsartan, nel periodo 2014-2022:

Flusso amministrativo Descrizione

Farmaceutica 
(territoriale, DD, DPC)

C09DX04 - Valsartan e sacubitril

All’interno della coorte con scompenso cardiaco/miocardiopatia aritmica sono stati individuati i pazienti con 
almeno uno dei seguenti criteri:

	■ esecuzione di scintigrafia ossea/total body*, definita dalla presenza di almeno una delle seguenti procedure 
nel periodo 2014-2022:

Flusso amministrativo Descrizione

Ricoveri ospedalieri 92.14 - Scintigrafia delle ossa
92.18 - Scintigrafia total body

Prestazioni specialistiche 
ambulatoriali

92.14.1 - Scintigrafia ossea o articolare segmentaria
92.14.2 - Scintigrafia ossea o articolare segmentaria polifasica
92.14.3 - Tomoscintigrafia ossea
92.18.1 - Scintigrafia globale corporea con indicatori positivi
92.18.2 - Scintigrafia ossea o articolare
92.18.4 - Scintigrafia globalecorporea con cellule autologhe marcate
92.18.5 - Scintigrafia globale corporea con traccianti immunologici e recettoriali
92.18.7 - Scintigrafia ossea o articolare o segmentaria trifasica
92.19.6 - Scintigrafia segmentaria dopo scintigrafia total body

*NB: si considera il primo accesso per scintigrafia registrato nel periodo, ossia la prestazione con data meno recente.

	■ seguita, nel corso del periodo di follow-up disponibile, da esecuzione di test genetico, definito dalla presenza 
di almeno una delle seguenti procedure e/o diagnosi ospedaliera:

Flusso amministrativo Descrizione

Ricoveri ospedalieri V82.7 - Screening genetico

Prestazioni specialistiche 
ambulatoriali

91.29.2 - analisi del Dna per polimorfismo con reazione polimerasica a catena, digestione 
enzimatica ed elettroforesi
91.29.3 - analisi di mutazione del Dna con reazione polimerasica a catena e elettroforesi
91.29.4 - analisi di mutazione del Dna con reazione polimerasica a catena e ibridazione 
con sonde non radiomarcate
91.29.5 - analisi di mutazione del Dna con reazione polimerasica a catena e ibridazione 
con sonde radiomarcate
91.29.7 - analisi di sequenza geniche mediante next generation sequencing (Ngs) e 
tecniche assimilabili
91.30.1 - analisi di mutazioni del Dna con reverse dot blot (da 2 a 10 mutazioni)
91.30.2 - analisi di polimorfismi (Str, Vntr) con reazione polimerasica a catena ed 
elettroforesi (per locus)
91.30.3 - analisi di segmenti di Dna mediante sequenziamento
91.36.5 - estrazione di Dna o di Rna (nucleare o mitocondriale)

	■ traccia di amiloidosi (macrogruppo non specifico), definita dalla presenza di esenzione per patologia rara 
e/o di diagnosi ospedaliera nel periodo 2014-2022:

Flusso amministrativo Descrizione

Esenzione RCG130 - Amiloidosi sistemiche

Ricoveri ospedalieri
(diagnosi)

277.30 - Amiloidosi, non specificata
277.39 - Altra amiloidosi
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	■ in assenza di accessi per chemioterapia nell’anno precedente e successivo alla prima traccia di amiloidosi:

Flusso amministrativo Descrizione 

Ricoveri ospedalieri Ricovero ospedaliero con diagnosi principale o secondaria tra le seguenti:
V58.1x - Chemioterapia e immunoterapia antineoplastiche

E/O
Ricovero ospedaliero con una delle seguenti procedure:
00.10 - Impianto di agenti chemioterapici 
99.25 - Iniezione o infusione di sostanze chemioterapiche per tumore 
99.28 - Iniezione o infusione di agenti modificatori della risposta biologica (Brm)

Prestazioni specialistiche 
ambulatoriali

Almeno un accesso al Ssn per prestazione specialistiche tra le seguenti
99.25 - Iniezione o infusione di sostanze chemioterapiche per tumore
90.20.5 - Farmaci antitumorali

Farmaceutica 
(territoriale, DD, DPC)

Dispensazione di almeno un farmaco specifico:
L01 - Citostatici
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