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1. Introducció i objectius 

En el procés d’avaluació dels medicaments en recepta del Programa d’harmonització 
farmacoterapèutica (PHF) del CatSalut, l’assignació d’una categoria a cadascun dels medicaments 
avaluats està orientada a oferir una informació sintètica sobre el valor i grau d’aportació terapèutica 
potencial dels medicaments, i també a oferir un marc qualitatiu que permeti analitzar l’adequació 
de l’ús dels medicaments d’acord amb les avaluacions realitzades en el seguiment de l’ús dels 
medicaments prescrits.  

En els medicaments en recepta mèdica, la classificació actual és: 

A Medicaments d’elecció en primera línia 

B Medicaments d’elecció en segona línia o recomanats en un subgrup de pacients 

C Medicaments per a pacients que han exhaurit altres alternatives 

D Medicaments sense valor afegit 

Aquest indicador engloba les novetats amb l’objectiu que la incorporació de les innovacions 
terapèutiques es faci d’acord amb la revisió de l’avaluació per part del PHF i de contenir l’entrada 
de novetats que no aportin valor afegit. 

L’indicador de novetats farmacoterapèutiques inclou:  

- Utilització de nous medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives 
terapèutiques més adequades (MATMA, fàrmacs categoritzats com a D per part del PHF 
del CatSalut), i  

- Seguiment de certs medicaments de prescripció majoritària per l’atenció hospitalària 
categoritzats com a C per part del PHF del CatSalut. 

Aquest indicador s’aplica a les àrees de gestió assistencial (AGA) i també a diferents línies 
assistencials: equips d’atenció primària (EAP), unitats proveïdores (UP) d’atenció hospitalària (AH) 
i centres de salut mental d’adults (CSMA). 

Per a l’AGA i l’atenció hospitalària, és un indicador compost (MATMA i fàrmacs C), mentre que per 
als EAP i CSMA, només es calcula l’indicador d’utilització de MATMA. 

 

Tipus d’indicador Àrea terapèutica 

 
Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques 

més adequades 

 Medicaments per a pacients que han exhaurit altres alternatives 

Universals Cenobamat 

 Romosozumab 

 Lasmiditan 

 Latanoprost/netarsudil 
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2. Metodologia 

L’indicador de novetats farmacoterapèutiques es treballa i s’acorda en el mateix grup de treball 
que l’IQF, que és un grup de treball multidisciplinari en el qual es revisa l’evidència científica 
disponible sobre els diferents grups farmacològics inclosos als indicadors. Es realitzen 
actualitzacions anuals en què es valora la incorporació o eliminació d’indicadors i la modificació, 
si cal, dels indicadors de seguiment de certs medicaments de prescripció majoritària per l’atenció 
hospitalària categoritzats com a C per part del PHF del CatSalut. Les modificacions respecte a 
l’indicador de novetats farmacoterapèutiques del 2024 es poden consultar a l’annex 2.  

La puntuació màxima d’aquest indicador per a totes les línies assistencials és de 100 punts (vegeu 
l’annex 1). La puntuació corresponent a cada indicador s’atorga en funció del grau de compliment, 
de manera que es pot aconseguir la puntuació màxima (compliment total), una part de la puntuació 
(compliment parcial) o una puntuació nul·la (no compliment). 

Per als MATMA, els punts de tall s’estableixen segons els percentils observats a l’últim trimestre 
de l’any anterior. El percentatge d’envasos de MATMA màxim per a obtenir tots els punts coincideix 
amb el percentil 50.  

Per als fàrmacs C, els punts de tall s’estableixen en funció de l’estimació per a cada any de 
pacients candidats realitzada durant l’avaluació del fàrmac en concret per part del PHF del 
CatSalut. 
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3. Utilització de medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives 
terapèutiques més adequades (MATMA) 

Indicador de nous medicaments per promoure la incorporació de les veritables innovacions 
terapèutiques que aportin valor afegit respecte a les alternatives ja disponibles. S’utilitza com a 
unitat de mesura el nombre d’envasos dispensats. 

Numerador Nombre d’envasos dispensats dels medicaments sense valor terapèutic 
afegit (categoria D) considerats a la llista fixa 2025 

 

Denominador Nombre total d’envasos dels medicaments dels grups terapèutics dels 
medicaments considerats a la llista fixa 2025 

Fórmula Numerador / denominador x 100 

 

Consideracions sobre aquest indicador: 

− S’inclouen a la llista fixa els nous medicaments comercialitzats1 durant els darrers cinc 
anys (2020-2024), finançats i qualificats amb la categoria D (“Medicaments sense valor 
terapèutic afegit”) pel PHF del CatSalut. 

 

MATMA 2025: llista fixa 

 

Àcid bempedoic 
C10AX15 

Àcid Bempedoic/ezetimiba 
C10BA10 

Icosapent d’etil2 
C10AX06 

Indacaterol/Mometasona 
R03AK14 

Formoterol/beclometasona/ 
glicopirroni 
R03AL093  

Indacaterol/mometasona/ 
glicopirroni 
R03AL12 

Ciclosilicat de sodi i zirconi 
V03AE104 

Brexpiprazole 
N05AX164 

Abaloparatida 
H05AA044 

 

− A la llista fixa, el denominador està format pels medicaments dels grups terapèutics 
següents: C10: agents modificadors dels lípids (s’exclouen els fibrats [C10AB] i les resines 
[C10AC]; N05A: antipsicòtics (s’exclouen els següents codis ATC: N05AA, N05AB, N05AC, 
N05AD, N05AF, N05AG, N05AN, N05AL03, N05AL01, N05AL07 i les presentacions 
diferents a la via oral); R03A: fàrmacs adrenèrgics inhalats (s’exclouen el salbutamol 
[R03AC02], la terbutalina inhalada [R03AC03] i les combinacions a dosis fixes 

                                                

 

1 Es considera com a criteri de comercialització el moment en el qual el fàrmac es comença a dispensar a les oficines de farmàcia.  

2 S’identifica per CTAEM1: 265861000140102 

3 Per a les dosis mitjanes només s’inclouen les dispensacions a pacients amb diagnòstic ASMA però no MPOC al CMBD d’AP (vegeu 
annex 4 i 5) 

4 no s’inclouen a la llista MATMA de l’indicador per a EAP 
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salbutamol/ipratropi [R03AL02] i salbutamol/beclometasona [R03AK13]); R03B: altres 
agents inhalats per a patologies obstructives de les vies respiratòries (s’exclou l’ipratropi 
[R03BB01]); V03AE10: ciclosilicat de sodi i zirconi; V03AE09: patiròmer; V03AE01: 
poliestirè sulfonat càlcic; H05AA: hormones paratiroidals i anàlegs; M05BX06: 
romosozumab. 

− La llista fixa per als CSMA només inclou el Brexpiprazole (N05AX16) 

− S’inclouen a la llista dinàmica els nous medicaments qualificats amb la categoria D 
(“Medicaments sense valor terapèutic afegit”) amb acord del PHF publicat durant l’any 
2025.1 El denominador de la llista dinàmica segueix la mateixa metodologia que el de la 
llista fixa.  

− En relació amb la llista dinàmica, i a efectes de l’avaluació, la consideració de l’activitat dels 
medicaments inclosos en aquesta llista és la que es generi a partir del dia 1 del mes següent 
en què el CatSalut comuniqui oficialment la seva inclusió en aquesta llista.  

− També es consideren a les llistes aquelles associacions a dosis fixes que, tot i no ser 
avaluades pel PHF, tinguin la mateixa indicació que els seus components per separat 
sempre que, com a mínim, un d’aquests components hagi estat avaluat pel PHF amb una 
categoria D. 

− Els punts de tall i l’assignació de punts segons el percentatge d’utilització de medicaments 
sense valor terapèutic afegit per a les AGA i per a cadascuna de les línies assistencials es 
poden consultar a l’annex 3. 

  

                                                

 

1 La relació actualitzada dels fàrmacs que s’avaluïn en el decurs de 2025 i els seus acords es poden consultar al web 
del CatSalut.   

http://catsalut.gencat.cat/ca/proveidors-professionals/farmacia-medicaments/programa-harmonitzacio-farmacoterapeutica/informes-avaluacio-acords-medicaments-harmonitzats/a-z/
http://catsalut.gencat.cat/ca/proveidors-professionals/farmacia-medicaments/programa-harmonitzacio-farmacoterapeutica/informes-avaluacio-acords-medicaments-harmonitzats/a-z/
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4. Utilització de medicaments per a pacients que han exhaurit altres alternatives 

Indicador per realitzar un seguiment de medicaments per a pacients que han exhaurit altres 
alternatives, és a dir, que poden ser útils en un limitat nombre de pacients però que el seu ús no 
hauria de ser generalitzat. S’utilitza com a unitat de mesura el nombre d’envasos dispensats. 

Numerador Nombre d’envasos dispensats de medicaments per a pacients que han 
exhaurit altres alternatives (categoria C) 

 

Denominador Nombre total d’envasos de medicaments dels grups terapèutics dels 
medicaments considerats al numerador 

Fórmula Numerador / denominador x 100 

 

Consideracions sobre aquest indicador: 

− Es tracta d’un indicador compost format per 4 subindicadors. S’inclouen medicaments 
finançats i qualificats amb la categoria C (“Medicaments per a pacients que han exhaurit 
altres alternatives”) pel PHF del CatSalut, de prescripció majoritària en l’àmbit de l’atenció 
hospitalària i dels quals no se’n realitza un seguiment mitjançant els indicadors de selecció 
de l’IQF o d’altres objectius vinculats a la contraprestació per resultats. 

− Les avaluacions realitzades pel PHF del CatSalut en les quals s’inclou un posicionament 
dels medicaments amb criteris d’inici, de seguiment i de retirada d’aquests es poden 
consultar al web del CatSalut. 

 

Indicador 1: cenobamat respecte al total d’antiepilèptics 

Numerador Cenobamat N03AX25 

Denominador Antiepilèptics  N03 

 S’exclouen el clonazepam (N03AE01) i l’estiripentol (N03AX17).   

 

Indicador 2: Romosozumab respecte al total de fàrmacs per a l’osteoporosi. 

Numerador Romosozumab M05BX06 

 Bifosfonats (monoteràpia i combinacions) M05BA, M05BB 

 Denosumab  M05BX04 

Denominador* Hormones paratiroidals i anàlegs H05AA 

 Moduladors selectius dels receptors estrogènics: 
raloxifè i bazedoxifè 

G03XC01, G03XC02 

 Romosozumab M05BX06 

*No s’inclouen les presentacions que no tenen indicació per a l’osteoporosi; No s’inclou l’abaloparatida per estar inclòs en el llistat de 
medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques més adequades (MATMA). 

https://catsalut.gencat.cat/ca/proveidors-professionals/farmacia-medicaments/programa-harmonitzacio-farmacoterapeutica/informes-avaluacio-acords-medicaments-harmonitzats/
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Indicador 3: lasmiditan respecte al total de fàrmacs per al tractament dels atacs de 
migranya. 

Numerador Lasmiditan N02CC08 

Denominador Agonistes serotoninèrgics selectius (5HT1) N02CC 

 

Indicador 4: latanoprost/netarsudil respecte al total de fàrmacs per al tractament del 
glaucoma. 

Numerador Latanoprost/netarsudil S01EE51 

Denominador Medicaments per al glaucoma i miòtics S01E 

 

− Els punts de tall i l’assignació de punts segons el percentatge d’utilització de medicaments 
per a pacients que han exhaurit altres alternatives per a les AGA i hospitals es poden 
consultar a l’annex 3. 
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Annex 1. Composició de l’indicador de novetats farmacoterapèutiques 2024 per a les AGA 
i línies assistencials. 

 

Indicador 
Punts 
AGA 

Punts 
EAP 

Punts 
AH 

Punts 
CSMA 

Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives 
terapèutiques més adequades (llista fixa) 

50 90 50 90 

Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives 
terapèutiques més adequades (llista dinàmica) 

10 10 10 10 

Medicaments per a pacients que han exhaurit altres alternatives     

Cenobamat 10  10  

Romosozumab 10  10  

Lasmiditan 10  10  

Latanoprost/netarsudil 10  10  
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Àrees de gestió assistencial (AGA) 

Tipus d’indicador Àrea terapèutica Ponderació 

 Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques 
més adequades (llista fixa) 

50% 
 

Universals Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques 
més adequades (llista dinàmica)1 10% 

 Medicaments per a pacients que han exhaurit altres alternatives  

 Cenobamat 10% 

 Romosozumab 10% 

 Lasmiditan 10% 

 Latanoprost/netarsudil 10% 

 
Equips d’atenció primària (EAP) 

Tipus d’indicador Àrea terapèutica Ponderació 

Universals 

Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives 
terapèutiques més adequades (llista fixa) 
Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives 
terapèutiques més adequades (llista dinàmica)1 

90% 
 

10% 

 
Unitats proveïdores (UP) d’atenció hospitalària (H) 

Tipus d’indicador Àrea terapèutica Ponderació 

 Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques 
més adequades (llista fixa) 50% 

Universals Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques 
més adequades (llista dinàmica)1 

10% 

 Medicaments per a pacients que han exhaurit altres alternatives  

 Cenobamat 10% 

 Romosozumab 10% 

 Lasmiditan 10% 

 Latanoprost/netarsudil 10% 
 
 
Centres de salut mental d’adults (CSMA) 

Tipus d’indicador Àrea terapèutica Ponderació 

Universals 

Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives 
terapèutiques més adequades (llista fixa) 
Medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives 
terapèutiques més adequades (llista dinàmica)1 

90% 
 

10% 

                                                

 

1 En cas que no hi hagi cap fàrmac inclòs a la llista dinàmica, s’avaluarà l’indicador sobre el total de 90%. 
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Annex 2. Modificacions respecte al 2024 

− S’actualitza la llista fixa del MATMA. 

− S’elimina l’indicador de fàrmacs nous per a la hiperpotassèmia respecte al total de 
fàrmacs per a la hiperpotassèmia. 

− S’afegeixen dos nous indicadors: lasmiditan i latanoprost/netarsudil. 

− Per a l’indicador de cenobamat, s’estableixen punts de tall diferents segons la tipologia de 
l’hospital 

− Puntuació: per a AGA i atenció hospitalària, s’actualitza la puntuació assignada a la llista 
MATMA fixa i l’assignada als indicadors de medicaments per a pacients que han exhaurit 
altres alternatives. 
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Annex 3. Punts de tall dels indicadors per a les AGA i línies assistencials 

Àrees de gestió assistencial (AGA) 

Utilització de medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques més 
adequades (MATMA) 

  Punt de tall (igual o inferior a...) Puntuació AGA 
 Percentil 50 0,54% 50 punts 
 Percentil 60 0,61% 40 punts 

LLISTA FIXA Percentil 70 0,70% 30 punts 
 Percentil 80 0,76% 20 punts 
 Percentil 90 0,82% 10 punts 

LLISTA DINÀMICA Percentil 501 -- 10 punts 
 

Utilització de cenobamat – medicament per a pacients que han exhaurit altres alternatives: 

Punt de tall (igual o inferior a...)2 Puntuació AGA 
1,20% 10 punts 
1,50% 6 punts 
2,10% 2 punts 

 

Utilització de romosozumab – medicament per a pacients que han exhaurit altres alternatives 

Punt de tall (igual o inferior a...)2  Puntuació AGA 
0,70% 10 punts 
1,00% 6 punts 
1,30 % 2 punts 

 

Utilització de fàrmacs nous per al tractament dels atacs de migranya – medicament per a pacients 
que han exhaurit altres alternatives 

Punt de tall (igual o inferior a...)2  Puntuació AGA 
3,50% 10 punts 
4,50% 6 punts 
5,50% 2 punts 

 

Utilització de latanoprost/netarsudil – medicament per a pacients que han exhaurit altres 
alternatives 

Punt de tall (igual o inferior a...)2  Puntuació AGA 
0,96% 10 punts 
1,10% 6 punts 
1,30% 2 punts 

                                                

 

1 A determinar a final d’any. 

2 El punt de tall per a obtenir la totalitat dels punts se situa en el percentatge d’envasos estimat segons el càlcul de 
pacients candidats, realitzat durant l’avaluació del PHF del CatSalut. 
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 Equips d’atenció primària (EAP) 
 

Utilització de medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques més 
adequades (MATMA) 

  Punt de tall (igual o inferior a...) Puntuació EAP 
 Percentil 50 0,46% 90 punts 
 Percentil 55 0,48% 80 punts 
 Percentil 60 0,51% 70 punts 
 Percentil 65 0,55% 60 punts 

LLISTA FIXA Percentil 70 0,59% 50 punts 
 Percentil 75 0,63% 40 punts 
 Percentil 80 0,69% 30 punts 
 Percentil 85 0,75% 20 punts 
 Percentil 90 0,84% 10 punts 

LLISTA DINÀMICA Percentil 501 -- 10 punts 
 

  

                                                

 

1 A determinar a final d’any. 
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Unitats proveïdores (UP) d’atenció hospitalària (AH) 

Utilització de medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques més 
adequades (MATMA) 

  Punt de tall (igual o inferior a...) Puntuació HOSPITAL 
 Percentil 50 3,07% 50 punts 
 Percentil 60 3,34% 40 punts 

LLISTA FIXA Percentil 70 3,82% 30 punts 
 Percentil 80 3,95% 20 punts 
 Percentil 90 4,53% 10 punts 

LLISTA DINÀMICA Percentil 501 -- 10 punts 

 
Utilització de cenobamat – medicament per a pacients que han exhaurit altres alternatives 

Hospitals 12 
Punt de tall (igual o inferior a...)3  Puntuació HOSPITAL 

9,52% 10 punts 
13,38% 6 punts 
14,41% 2 punts 

 
Hospitals 24 

Punt de tall (igual o inferior a...)3  Puntuació HOSPITAL 
2,25% 10 punts 
3,02% 6 punts 
5,90% 2 punts 

 
Utilització de romosozumab – medicament per a pacients que han exhaurit altres alternatives 

Punt de tall (igual o inferior a...)3  Puntuació HOSPITAL 
4,35% 10 punts 
6,10% 6 punts 
8,00% 2 punts 

 

  

                                                

 

1 A determinar a final d’any. 

2 Inclou: Hospital de la Santa Creu i Sant Pau, H. U. Germans Trias i Pujol de Badalona, Hospital Universitari de 
Bellvitge, Hospital Universitari Vall d'Hebron, Hospital Clínic de Barcelona, Hospital del Mar - H. de l'Esperança 
 
3 El punt de tall per a obtenir la totalitat dels punts se situa en el percentatge d’envasos estimat segons el càlcul de 
pacients candidats, realitzat durant l’avaluació del PHF del CatSalut.  

4 Inclou tota la resta d’hospitals 
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Utilització de fàrmacs nous per al tractament dels atacs de migranya – medicament per a pacients 
que han exhaurit altres alternatives 

Punt de tall (igual o inferior a...)1  Puntuació HOSPITAL 
20,00% 10 punts 
21,00% 6 punts 
22,00% 2 punts 

 
 
Utilització de latanoprost/netarsudil – medicament per a pacients que han exhaurit altres 
alternatives 

Punt de tall (igual o inferior a...)1  Puntuació HOSPITAL 
4,36% 10 punts 
5,36% 6 punts 
6,36% 2 punts 

 
  

                                                

 

1 El punt de tall per a obtenir la totalitat dels punts se situa en el percentatge d’envasos estimat segons el càlcul de 
pacients candidats, realitzat durant l’avaluació del PHF del CatSalut.  
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Centres de salut mental d’adults (CSMA) 

Utilització de medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques més 
adequades (MATMA) 

  Punt de tall (igual o inferior a...) Puntuació EAP 
 Percentil 50 0,22% 90 punts 
 Percentil 55 0,32% 80 punts 
 Percentil 60 0,40% 70 punts 
 Percentil 65 0,47% 60 punts 

LLISTA FIXA Percentil 70 0,62% 50 punts 
 Percentil 75 0,71% 40 punts 
 Percentil 80 0,88% 30 punts 
 Percentil 85 1,06% 20 punts 
 Percentil 90 1,95% 10 punts 

LLISTA DINÀMICA Percentil 501 -- 10 punts 
  

                                                

 

1 A determinar a final d’any. 
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Annex 4. Diagnòstics considerats per identificar la malaltia pulmonar obstructiva crònica 
(MPOC) 

Taula 1. Diagnòstics segons catàleg CIM-9-MC 

 Catàleg CIM-9-MC 
491 Bronquitis crònica 
492 Emfisema 
494 Bronquièctasi 
496 Obstrucció crònica de les vies respiratòries no classificada a cap altre lloc 
4910 Bronquitis crònica simple 
4911 Bronquitis crònica mucopurulenta 
4912 Bronquitis crònica obstructiva 
4918 Altres tipus de bronquitis crònica 
4919 Bronquitis crònica no especificada 
4920 Ampul·la emfisematosa 
4928 Altres tipus d'emfisema 
4940 Bronquièctasi sense exacerbació aguda 
4941 Bronquièctasi amb exacerbació aguda 
49120 Bronquitis crònica obstructiva sense exacerbació 
49121 Bronquitis crònica obstructiva amb exacerbació (aguda) 
49122 Bronquitis crònica obstructiva amb bronquitis aguda 

 

Taula 2. Diagnòstics segons catàleg CIM-10-MC 

 Catàleg CIM-10-MC 
J41 Bronquitis crònica simple i mucopurulenta 
J410 Bronquitis crònica simple 
J411 Bronquitis crònica mucopurulenta 
J418 Bronquitis crònica simple i mucopurulenta mixta 
J42 Bronquitis crònica no especificada 
J43 Emfisema 
J430 Emfisema pulmonar unilateral [síndrome de MacLeod] 
J431 Emfisema panlobular 
J432 Emfisema centrolobular 
J438 Altres tipus d'emfisema 
J439 Emfisema no especificat 
J44 Altres tipus de malaltia pulmonar obstructiva crònica 
J440 Malaltia pulmonar obstructiva crònica amb infecció aguda de les vies respiratòries baixes 
J441 Malaltia pulmonar obstructiva crònica amb exacerbació (aguda) 
J449 Malaltia pulmonar obstructiva crònica no especificada 
J47 Bronquièctasi 
J470 Bronquièctasi amb infecció aguda de les vies respiratòries baixes 
J471 Bronquièctasi amb exacerbació (aguda) 
J479 Bronquièctasi sense complicacions 
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Annex 5. Diagnòstics considerats per identificar l’asma 

 
Taula 3. Diagnòstics segons catàleg CIM-9-MC 

 Catàleg CIM-9-MC 
493 Asma 
4930 Asma extrínseca 
49300 Asma extrínseca no especificada 
49301 Asma extrínseca amb estat asmàtic 
49302 Asma extrínseca amb exacerbació (aguda) 
4931 Asma intrínseca 
49310 Asma intrínseca no especificada 
49311 Asma intrínseca amb estat asmàtic 
49312 Asma intrínseca amb exacerbació (aguda) 
4932 Asma obstructiva crònica 
49320 Asma obstructiva crònica no especificada 
49321 Asma obstructiva crònica amb estat asmàtic 
49322 Asma obstructiva crònica amb exacerbació (aguda) 
4939 Asma no especificada 
49390 Asma no especificada sense menció d'estat asmàtic o exacerbació aguda 
49391 Asma no especificada amb estat asmàtic 
49392 Asma no especificada amb exacerbació (aguda) 

 

Taula 4. Diagnòstics segons catàleg CIM-10-MC 

 Catàleg CIM-10-MC 
J45 Asma 
J452 Asma intermitent lleu 
J4520 Asma intermitent lleu, sense complicacions 
J4521 Asma intermitent lleu, amb exacerbació (aguda) 
J4522 Asma intermitent lleu, amb estat asmàtic 
J453 Asma persistent lleu 
J4530 Asma persistent lleu, sense complicacions 
J4531 Asma persistent lleu, amb exacerbació (aguda) 
J4532 Asma persistent lleu, amb estat asmàtic 
J454 Asma persistent moderada 
J4540 Asma persistent moderada, sense complicacions 
J4541 Asma persistent moderada, amb exacerbació (aguda) 
J4542 Asma persistent moderada, amb estat asmàtic 
J455 Asma persistent greu 
J4550 Asma persistent greu, sense complicacions 
J4551 Asma persistent greu, amb exacerbació (aguda) 
J4552 Asma persistent greu, amb estat asmàtic 
J4590 Asma no especificada 
J45901 Asma no especificada, amb exacerbació (aguda) 
J45902 Asma no especificada, amb estat asmàtic 
J45909 Asma no especificada, sense complicacions 

  



 Novetats farmacoterapèutiques 
 

20/20 

Glossari d’abreviacions 

− AGA: àrea de gestió assistencial 

− AH: atenció hospitalària 

− CDF: combinació a dosis fixes 

− CSMA: centre de salut mental d’adults 

− EAP: equips d’atenció primària 

− IQF: índex de qualitat de la prescripció farmacèutica 

− MATMA: medicaments sense valor terapèutic afegit amb alternatives terapèutiques més 
adequades 

− MPOC: malaltia pulmonar obstructiva crònica 

− PHF: Programa d’harmonització farmacoterapèutica 

− UP: unitats proveïdores 
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