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• Strumenti per promuovere uso appropriato (Note, registri, schede …)

• Monitorare trend spesa e consumo (audit & feedback)

• Evidenziare aree terapeutiche da sottoporre a riqualificazione (formazione)

• Valutazione efficacia interventi regionali (monitoraggio)

• Partecipazione ai tavoli tecnici MEF/MdS (benchmarking e interazioni)

• Altro …

Il ruolo di AIFA a supporto delle Regioni



1. Strumenti per promuovere usi 
appropriati / ottimali
Note, registri, schede …



VITAMINA D: effetto Nota 96
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SPESA LORDA - VITAMINA D (IN NOTA e NON)

IN NOTA NON IN NOTA

DETERMINA AIFA



DATI 7 MESI NOVEMBRE 19 - MAGGIO 20 (dato calcolato)

CONFEZIONI
Delta confezioni % anno 

precedente
LORDA

Delta spesa % anno 
precedente

Spesa 
PRO CAPITE

Scostamento % dalla media nazionale
PRO CAPITE ANNO MOBILE

(novembre 2018 - ottobre 2019)

010 - Piemonte 1.026.384 -42,1 7.398.892 -42,0 1,6 -15,4

020 - Val d'Aosta 32.365 -31,7 256.977 -31,4 2,0 -8,7

030 - Lombardia 3.094.117 -28,5 25.228.069 -27,4 2,5 7,4

041 - Bolzano - P. A. 94.161 -45,5 793.470 -46,2 1,6 -11,1

042 - Trento -  P.A. 152.474 -40,2 1.195.583 -38,9 2,3 13,4

050 - Veneto 906.860 -47,7 6.764.381 -47,1 1,4 -20,4

060 - Friuli Venezia Giulia 374.410 -36,5 2.834.927 -33,6 2,2 2,5

070 - Liguria 438.758 -37,3 3.433.301 -35,7 2,0 -4,1

080 - Emilia Romagna 1.048.395 -34,5 6.730.057 -33,7 1,5 -31,7

090 - Toscana 584.412 -48,0 4.009.977 -46,7 1,0 -41,1

100 - Umbria 219.262 -36,3 1.720.621 -35,0 1,9 -12,3

110 - Marche 330.970 -54,0 2.596.634 -52,5 1,6 7,1

120 - Lazio 1.591.536 -34,3 12.296.220 -33,1 2,1 -2,3

130 - Abruzzo 393.194 -47,4 3.094.669 -46,9 2,3 34,3

140 - Molise 85.737 -28,8 712.951 -27,7 2,2 -4,2

150 - Campania 2.224.084 -23,6 19.650.888 -21,5 3,7 46,4

160 - Puglia 1.243.778 -44,6 9.654.962 -45,5 2,4 37,1

170 - Basilicata 191.777 -36,0 1.522.004 -32,9 2,7 24,4

180 - Calabria 465.210 -44,7 3.852.273 -44,1 2,0 11,9

190 - Sicilia 1.179.035 -33,2 10.146.232 -31,5 2,1 -2,5

200 - Sardegna 392.277 -22,8 3.174.333 -20,0 1,9 -25,3

Totale 16.069.196 -36,4 127.067.420 -35,0 2,1

In rosso i valori al di sotto della media nazionale (esclusa ultima colonna dove in rosso sono riportati i valori sopra la media nazionale)

VITAMINA D: Nota 96  e variabilità regionale



OSMED INTERATTIVO: uno strumento personalizzato per le regioni (SSN/SSR)

Ottobre 2018 

Pubblicazione sul portale 

istituzionale dell’AIFA di 21 

Rapporti regioni.     

Formato PDF, Dati 2017

1

Agosto 2019 

Consultazione dei dati di 

consumo e di spesa del 

Rapporto nazionale.

Modalità «Interattiva», 

Dati 2017-2018

Maggio 2020 

Consultazione dei dati di 

spesa e di consumo con 

differenti livelli di dettaglio: 

regionale, ATC (I-IV livello), 

categorie terapeutiche, ecc.     

Modalità «Interattiva»,

Dati 2017-2018

2 3



2. Monitorare trend spesa e 
consumi 

(audit & feedback)



- Cartogrammi in cui è rappresentata la variabilità regionale, con l’utilizzo di colori più o meno intensi in

base al valore maggiore e minore di spesa e di consumo;

- Grafici che illustrano la variabilità regionale del consumo per quantità e spesa pro capite lorda in termini

di scostamento dalla media nazionale;

- Istogrammi che illustrano la variabilità regionale del costo medio per DDD

- ecc…

OSMED interattivo: esempi di interrogazione database



Regione 

Fascia A rimborsata dal SSN Acquisto privato 

di classe A, C, SOP 

e OTC (spesa pro 

capite) 

Spesa lorda  

A-SSN^ 

Spesa lorda 

pro capite 

pesata 

Δ% 

19-18 

DDD 100 

ab die 

Δ% 

19-18 

Piemonte 657 143,4 -1,5 922,8 1,0 146,8 

Valle d'Aosta 17 135,4 -1,1 824,8 0,7 134,8 

Lombardia 1.759 175,4 0,7 923,8 -0,1 128,1 

PA Bolzano 59 117,8 -1,5 720,2 -0,2 107,0 

PA Trento 74 139,7 0,1 911,5 0,7 103,2 

Veneto 666 134,8 -1,6 881,0 0,4 121,4 

Friuli VG 191 147,8 -1,5 956,3 0,6 131,5 

Liguria 253 146,9 -1,4 867,0 1,0 149,1 

Emilia R. 578 126,9 -0,4 935,7 1,0 113,4 

Toscana 537 137,4 -2,2 962,9 0,5 115,2 

Umbria 154 167,1 -0,1 1106,3 0,7 60,8 

Marche 259 164,5 -2,1 1012,6 0,6 66,4 

Lazio 1.083 187,1 -0,4 1068,5 1,2 121,5 

Abruzzo 241 180,8 -6,2 1030,8 -0,1 98,4 

Molise 52 166,2 0,1 995,2 2,5 90,4 

Campania 1.066 199,9 -0,9 1102,2 1,7 116,2 

Puglia 746 188,9 -1,1 1093,6 1,7 115,8 

Basilicata 103 181,9 0,8 1038,1 2,1 84,9 

Calabria 362 191,8 0,3 1085,5 1,8 87,8 

Sicilia 848 176,3 0,3 1052,6 1,9 90,5 

Sardegna 282 167,3 -2,8 994,6 -1,0 103,9 

Italia 9.989 165,5 -0,8 987,7 0,9 116,0 

Nord 4.254 150,4 -0,4 911,9 0,5 128,2 

Centro 2.034 166,7 -1,1 1030,3 0,9 107,8 

Sud e isole 3.701 186,2 -1,0 1069,5 1,5 103,7 

 

Variabilità regionale dei consumi farmaceutici (farmacie 

territoriali, pubbliche e private): anno 2019



Spesa e consumi per farmaci acquistati dalle strutture sanitarie 

pubbliche: confronto 2019-2018 (popolazione pesata) 

Regione 
Spesa SSN pro capite DDD/1000 abitanti die 

€ Δ% 19/18 N. Δ% 19/18 

Piemonte 207,09 15,0 179,0 6,1 

Valle d'Aosta 161,73 13,3 174,3 4,4 

Lombardia 188,41 13,7 109,0 7,9 

PA Bolzano 212,07 13,9 178,0 3,6 

PA Trento 182,94 9,9 176,5 7,0 

Veneto 201,42 12,4 211,6 2,5 

Friuli VG 229,55 14,8 185,0 3,9 

Liguria 213,75 6,3 193,7 3,3 

Emilia R. 233,37 8,4 315,9 2,3 

Toscana 225,74 9,9 203,1 4,3 

Umbria 241,40 7,8 207,8 0,7 

Marche 237,38 8,7 236,2 13,6 

Lazio 217,28 8,3 128,6 8,9 

Abruzzo 233,83 10,2 138,8 15,1 

Molise 220,78 17,3 112,9 3,9 

Campania 255,68 14,9 144,3 10,9 

Puglia 249,31 5,2 144,5 9,4 

Basilicata 246,83 12,5 140,4 3,6 

Calabria 236,28 8,9 135,9 -1,7 

Sicilia 205,22 11,6 129,7 10,5 

Sardegna 231,03 7,7 156,2 1,0 

Italia 218,94 10,9 166,7 5,9 

Nord 204,57 12,1 183,0 4,3 

Centro 224,42 8,8 172,4 7,1 

Sud e Isole 236,00 10,5 140,1 8,3 
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Spesa Convenzionata

Tetto Acquisti diretti : 6,89%

Tetto Convezionata: 7,96%

Monitoraggio sfondamento tetti per regione 2019



3. Evidenziare aree terapeutiche da 
sottoporre a riqualificazione

Formazione



Where 

am I?

You’re 30 

metres 

above the 

ground in a 

balloon

You must be 

a researcher

Yes. How  

did you 

know?

Because what 

you told me is 

absolutely 

correct but 

completely 

useless

You must be 

a policy 

maker

Yes, how 

did you 

know?

Because you don’t 

know where you 

are, you don’t 

know where you’re 

going, and now 

you’re blaming me

J Lomas, 2007



Linee-guida e strumenti per migliorare la prescrizione: 

benefici e limiti attuali

Benefici

Improving quality of care

Improving information about 
optimal care

Summary of research findings

External accountability

Basis for teaching and education

Basis for interdisciplinary 
cooperation

Contributing to efficient care

Setting health care priorities

Limiti

Cookbook medicine

Unrealistic expectations

Loss of clinical autonomy

Professional resistance and concern for 
legal  consequences

Misuse by governmental authorities

Uncertainty about cost-effectiveness

Hidden political motives

Insufficient transparency and management 
of Conflicts of interests

Grol et al 2005, Magrini 2008



Il ruolo di AIFA a supporto delle Regioni

• Strumenti per promuovere uso appropriato (Note, registri, schede …)

• Monitorare trend spesa e consumo (audit & feedback)

• Evidenziare aree terapeutiche da sottoporre a riqualificazione (formazione)

• Valutazione efficacia interventi regionali (monitoraggio)

• Partecipazione ai tavoli tecnici MEF/MdS (benchmarking e interazioni)

• Altro …



Revisione Prontuario

16

1. Riallineamento prezzi 

2. Equivalenza terapeutica e gare

3. Note, raccomandazioni e tavoli

4. Politiche (equivalenti e) biosimilari

5. Copertura SSN e fascia C

6. Innovatività e pricing

7. Tetti di spesa



Il ruolo di AIFA a supporto delle Regioni:
riflessioni

• La variabilità prescrittiva è elevata e fortemente contesto-dipendente

• Le dimensioni ottimali per le gare NON sono note e andrebbero valutate in
programmi congiunti (col MEF)

• Le gare concentrano su di sé la triade di competenze e le loro interazioni:
medica, amministrativa e gestionale

• La revisione del Prontuario è operazione ampia e complessa



Lunga vita all’OSMED,
Lunga vita se viene usato dalle regioni 

e dai prescrittori


