=% Ottimizzazione delle risorse
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FARMACI necessaria e possibile
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Ogni anno aumento della spesa
farmaceutica ospedaliera per HIV

., Sul versante degli acquisti delle strutture
Luso pubbliche, prevalgono i medicinali riconducibili

dei Farmaci al trattamento dell’infezione da HIV. Gli antivirali

L eelll: (quelli indicati per uso esclusivo nell'infezione da Hlv
0 anche in altre infezioni virali, AtC Iv° livello: JOS5AR
e JO5AX) registrano un incremento rispetto al 2011,
sia in termini di spesa (per le due categorie
rispettivamente +11,8% e +231%) sia di prescrizione
(rispettivamente +1,6% e +508%) imputabile
principalmente al crescente uso delle associazioni di
due o piu principi attivi.

Rapporto Nazionale
gennaio - settembre 2012
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Molteplicita di ragioni

oy

Piu PLHIV

Otto principi attivi appartenenti alla categoria degli antivirali,
tutti con indicazione terapeutica nel trattamento
dell'infezione da Hlv, compaiono tra i primi 30 a maggior
P|u COSU Incidenza sulla spesa dei medicinali erogati...

Rapporto OsMed 2012
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Difficolta per SSN/SSR e AO

La presa in carico del paziente HIV-positivo,
considerato l'alto costo delle terapie, rappresenta
per le aziende ospedaliere un ulteriore motivo di
preoccupazione.

E’ facile quando la spesa farmacologica aumenta
pensare che per ridurla sia sufficiente e
necessario ridurre I'erogazione dei farmaci che la

generano.




Conseguenze per PLHIV

. Recepimento nel Prontuari Regionali delle indicazioni
delle LG Nazional

. Plani Diagnostico Terapeutici su HIV

. Negoziazioni su prezzi di farmaci

. Difficolta nella presa in carico
. Disomogeneita nell'accesso al trattamenti
. Minori opzioni di cura
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La peculiarita del mercato del farmaco

Non si tratta di un mercato tradizionale, ma di un sistema
complesso in cul il medico sceglie ma non consuma, I
paziente consuma ma non paga e Il terzo pagatore
finanzia scelte di altri.

Per riuscire a governare 1l sistema, bisogna adottare
strategie condivise da parte del medico prescrittore, del
paziente bisognoso di cure appropriate e dello stato
fornitore delle risorse.




Come affrontare il problema

Per le terapie ad alto costo come I'ARV e necessario comprendere,
sulla base dei riscontri nella letteratura scientifica, affidabile e
Internazionalmente validata, quali rendere disponibili scegliendo |
farmaci piu economici a parita di efficacia.

Attraverso

. un sistema di monitoraggio dei consumi a livello nazionale
. l'adozione di un Health Tecnology Assessment HTA
. a livello macro (politica sanitaria nazionale e regionale)
. a livello meso (gestione delle aziende sanitarie)
. A livello micro (deC|S|on| cliniche riferite al smgoll pa2|ent|)
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Per I'ottimizzazione delle risorse disponibili del
SSN e necessario puntare su:

. appropriatezza prescrittiva

. Strategie di intervento che coinvolgano
=f=le agenzie regionali
=fs pazienti e altri stakeholder




Ottimizzazione del sistema HIV

La letteratura scientifica suggerisce alcune strategie da
Intraprendere per poter raggiungere gquesto obiettivo:

. creazione di equipe multidisciplinari per affrontare le
sfaccettate problematiche dell'infezione da HIV e le
patologie ad esse correlate;

. counselling al paziente come attivita di supporto e di
rinforzo specifici sugli interventi medici;

. monitoraggio dell'aderenza alla terapia;

. Creazione di percorsi terapeutici idonel a garantire
efficacia e sostenibilita.
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Conclusioni 1

Maggiore impegno di AIFA per tutelare Il diritto
delle persone ad accedere ad un trattamento

appropriato ed efficace attraverso:
. La promozione di un processo di HTA;

Coinvolgimento Coinvolgimento
stakeholder stakeholder

Priority De<:|5|on
\ !

Safety Macro
Efficacy-Effectiveness (SSN - LEA)
Impatto economico Meso
Impatto organizzativo (Ospedali — Adozione)
Implicazioni etiche, sociali e legali Mlcro

(pratica clinica - PDTA)




Conclusioni 2

Impegno AlFA per:

. rendere disponiblli, in tutto il territorio nazionale, |
farmaci antiretrovirali previsti da LG, con
approvvigionamenti adeguati dando la possibilita di
prescrivere il farmaco piu appropriato;

. garantire una distribuzione del farmaco con procedure
rispettose della tutela della privacy;

. stimolare (obbligare) le Regioni a definire | Percorsi
Diagnostico Terapeutici (PDT) per lI'infezione da HIV
efficacia e sostenibilita.
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Conclusioni 3

Solo cosi sara possibile:

. avere accesso a terapie ARV in modo omogeneo sul
territorio italiano;

. razionalizzare la spesa sanitaria lasciando al medico la
possibilita di poter prescrivere il farmaco piu efficace
ed appropriato (co-morbidita, effetti collaterali) ad ogni
singola persona;

. contenere gli effetti avversi e | danni d'organo

. garantire una buona qualita della vita alle PLHIV

Una societa civile e solidale non puo consentire barriere di
alcun tipo all'accesso alle terapie. Grazie
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