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OGGETTO: Indicatori 2021 sulla spesa Farmaceutica Convenzionata ¢ Distribuzione Fer
Conto

IL DIRETTORE DELLA DIREZIONE REGIONALE
SALUTE E INTEGRAZIONE SOCIOSANITARIA

SUPROPOSTA del Dingente dell’ Area Farmaci e [hispositivi;

VISTL
— lo Statuto della Regione Lazio;

— la Legge regionale 18 febbraio 2002, n. 6 “Disciplina del sistema organizzativo della Giunta
e del Consiglio e disposizioni relative alla dingenza ed al personale regionale™ ¢ s.m.i.;

~ il Regolamento regionale 6 settembre 2002, n. | “Regolamento di organizzazione degli uffici
¢ dei servizi della Giunta regionale.” e s.m.i;

VISTA la Determinazione 2 ottobre 2018, n. G122735 concernente “Riorganizzazione delle strutture
organizzative della Direzione regionale Salute ¢ Integrazione Sociosanitania - Recepimento della
Dirsttiva del Segretario Generale del 3 agosto 2018, prot. n. 434710, come modificata dalla Direttiva
del 27 settembre 2018, n. 590257, come modificata dalle Determinazioni n, G12533 del 5 ottobre
2018, n. G13374 del 23 ottobre 2018, n. G13543 del 25 ottobre 2018, n. GO2874 del 14 marzo 2019
e n. GO9050 del 3 luglio 2019, con cui & stato definito 1’assetto organizzativo della Direzione
regionale Salute ¢ Integrazione Sociosanitana e approvate le declaratorie delle competenze delle
Aree, degli Uffici e del Servizio;

VISTO che con deliberazione n. 1044 del 30 dicembre 2020 la Giunta Regionale ha conferito

l'incarice di Direttore della Direzione regionale Salute & integrazione sociosanitaria al Dr. Massimo

Annicchianco;

VISTI:
~ la Legge 27 dicembre 1978, n. 833 e s.m.1. concernente “Istituzione del Servizio Sanitario

Nazionale™;

— il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n 502 € s.m.i. concemente “Riordine della disciplina
in materia sanitaria, a norma dell'art. 1 della legge 23 ottobre 1992, n. 4211 e successive
modificazioni™ e s.m.1.;

— la Legge regionale 6 giugno 1994, n. 18 e s.m.i. concernente “Disposizioni per il nordino del
servizio sanitario regionale ai sensi del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e
successive modificazioni e integrazioni. [stituzione delle aziende unita samtarie locali e delle
aziende ospedaliere”,

— il Decreto Z aprile 2015 n. 70 del Ministero della Salute di concerto con il Ministero
dell’'Economia ¢ delle Finanze concemente il Regolamento recante: “Definizione degh
standard qualitativi, strutturali, tecnologici e quantitativi relativi all'assistenza ospedaliera™,

— il D.P.C.M. 12 gennaio 2017 recante “Definizione e aggiomamento dei livelli essenziali di
assistenza, di cui all'articolo 1, comma 7, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 5027,

— I'Intesa tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e Bolzano (rep. Atti 209
CSE del 18 dicembre 2019) concernente il nuove Patto per la Salute per gli anni 2019 — 2021;
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VISTE
= la Legge repionale 27 dicembre 2019, n. 28, recante: “Legge di stabilitd regionale 20207

- la Legge regionale 27 dicembre 2019, n. 29, recante: “Bilancio di previsione finanziaric della
Regione Lazio 2020-20227,

CONSIDERATO che il numero dei pazienti affetti da patologie croniche é caratterizzato da
un'elevata incidenza e prevalenza;

VISTI i provvedimenti di appropriatezza prescrittiva regionale di seguito riportati:

- DCA U004572009; “Promozione dell’appropriatezza  diagnostica ¢ terapeutica nelle
dislipidernie e dei farmaci equivalenti nelle classi C10AA e CIOBA degli inibitori dell " HGM -
CoA Reduttasi™ singoli o in associazione;

- DCA UM242010: “Promozione dell’appropriatezza e razionalizzazione d'uso dei farmaci
che agiscono sul sistema renina-angiotensina”™;

- DCA UD079/2011: “Razionalizzazione terapia osteoporosi™;

-  DCA UD106:2011: *Razionalizzazione terapia BPCO ¢ Asma™;

- DCA UG071/2012; *Appropriatezza Prescrittiva Farmaceutica nella Regione Lazio™;

- DCA U00156/2014: “Appropriatezza Prescrittiva Farmaceutica nella Regione Lazio™;

- DCA UQ0480/201 5: “Indicatori di appropriatezza farmaceutica regionali™

- DCA U245 del 28/06/201 7 “Indicaton di appropriatezza farmaceutica regionali™;

- DCA 100245 del 1%/6/2018 “Modifica del Decreto del Commissario ad acta del 28.6.2017 —
linee di indirizzo per i farmaci equivalenti utilizzati nell’ ipercolesterolemia™;

- DCA U285 del 13.7.2018 “Indicatori di appropriatezza farmaceutica regionali™,

- DCA UQ0331 del 11.9.2018 "Aggiomamento del Decreto del commissanio ad acta LID0245
del 18.6.2018 —lince di indirizzo per i farmaci equivalenti utilizzati nell‘ipercolesterolemia™;

- DCA U00324 01082019 *Indicaton di appropnatezza farmaceutica regionali 2001 9/2020",

VISTO il Rapporto MNazionale 2019 “L°Uso dei Farmaci in Italia” realizzato dall’Osservatorio
Mazionale sull’impiego dei Medicinali (OsMed) dell’ ATFA m cui sono illustrat i dati di consumo e
di spesa det medicinali in Italia ¢ per singola regione e formisce approfondimenti sul consumo dei
farmaci per eta e penere, sulle differenze regionali e sulle categorie terapeutiche a maggiors
Prescrizions; )

VISTO che i dati del rapporto OsMed 2019, in merito alla spesa pro-capite pesata erogata in regime
di assistenza convenzionata rappresentati graficamente a pagina | dell'allegato “Indicaton di
appropriatezza farmaceutica regionali -2019/2020" parte integrante del presente decreto, mostrano
una notevole variabilitd interregionale € che in particolare la Regione Lazie ha una spesa superiore
afla media nazionale;

RITENUTO neccssaric proscguire nelle azioni di razionalizzazione della spesa farmaccutica
convenzionatd al fine di riallinearsi alla media nazionale;

RITENUTO che I’azione di governance su alcune classi di molecole alto spendents porterebbe ad un

comtenimento della spesa fannaceutica convenzionata andande nel contempo ad mplementare
un’appropriatezza d'uso e riallineando i consumi ai livelli medi nazionali;

Pagira 3 /15



RITENUTO che la creazione di indicaton, prevedendo una maggior appropriatezza nell'uso det
farmaci per tali patologie, potrebbe consentire sia una riduzione della spesa e sia una metodologia di
lavoro 1 cui effetti avranno efficacia anche negli anni successivi;

RITENUTO di monitorare, attraverso i servizi farmaceutici aziendali e le Commissionl per
I"Appropriatezza Prescrittiva Interdistretiuali - CAPL 'applicazione del protocolle per la verifica
dell'efficacia e dell’appropriatezza;

CONSIDERATO che il rapgiungimento dei target prescrittivi previsti dal protocollo, nel miglhiorare
"appropriatezza prescritiiva, determineranno una riduzione della spesa relativa alle classi di farmaci
oggetio del documento allegato;

CONSIDERATO per i medici specialisti di strutture pubbliche Pobbligo di wtilizzo di ricette
cartacee o dematerializzate per la prescrizione di medicinali in ambito SSE, con I"esclusione
dell’attivitd svolta in intramoenia;

CONSIDERATO che I'obbligo di cw1 al punto precedente & esteso agli specialisti operanti nelle
strutture private accreditate dotate di neettario cartaceo o abilitate alla prescrizione dematerializzata
esclusivamente per P'attivitd svolta all’interno della struttura in ambito convenzionale,

RITENUTO che il Direttore Generale della strutfura pubblica e della struttura samitara privata
accreditata dovrd vigilare sulla corretta modalitd prescnittiva da parte degh specialisti operanti nelle
strutture sanitarie di competenza;

CONSIDERATO che le CAPI nella loro attivitd istiluzionale possono raccogliere e valutare
preseriziont difformi da quanto indicato nei precedenti punti del presente provvedimento utilizzando
it gli strumenti previsti dal DCA U000015 del 16/01/2020;

CONSIDERATO che le CAPI trasmetiono al Direttore Generale della struttura samitania di
pertinenza il risultato dell’accenamento e le decisioni prese sulle prescrizioni ritenute Inappropriate;

RITENUTO che, in caso di scostamento dagh obiettivi individuati dal presente decreto, nlevato a
seguito del monitoragel peniodic: a cura delle ASL e documentato dalle CAPL di dare mandato ai
Direttori Generali di applicare il dettato dell’articolo 1, comma 4, della L. 425 dell’8 agosto 1996
guanto previsto dai vigenti accordi convenzionali e contratiuali nazionali e regionali per i Medici di
Medicina Generale, i Pediatri di Libera Scelta, gli specialisti dipendenti del 5.5.N e convenzionati;

RITENUTO che il mancato adempimento di quanto previsto dal presente atto sara oggetto i
valutazione dei Direttori Generali;

DATO ATTO che il presente decreto, per la sua natura, pnon ¢ soggetlo alla procedura di
concertazione con le parti sociali;

per | motivi di cui in premessa che formano parte integrante e sostanziale del presente provvedimento:
DETERMINA

- di recepire il documento “Indicatori 2021 sulla spesa Fammaceutica Convenzionaia e
Distribuzione Per Conto™ che costituisce parte integrante del presente provvedimento;
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di dare mandato ai Direttort Generali delle Aziende Samitane, delle Aziende Ospedaliere, des
Policlinici Univarsitari & degli Istituti di Ricovero ¢ Cura a Carattere Scientifico, di adottare 1
provvedimenti necessari alla completa diffusione e osservanza del presente decreto in tutte le
strutture di competenza, come In premessa ndicato e che qui m parte dispositiva deve
intendersi integralmente riportato;

di monitorare attraverso i servizi farmaceutic: aziendali e le CAP Distrettuali, I"applicazione
del documento per la verifica dellefficacia e dell appropratezza;

di dare mandato ai Servizi Farmaceutici aziendali di monitorare e predisporre report di spesa
¢ appropriatezza, tramite il Datawarchouse “Controllo e Monitoraggio della Spesa
Farmaceutica Regionale”, al fine di rendere disponibili alle CAPI gl element: di valutazione
5i@ in termini di appropriatezza & sia di spesa;

di dare mandato ai Diretior: Generali delle Aziende Samitane, delle Aziende Ospedaliere, dei
Policlinici Universitar e degli IRCCS, in caso di scostamento dagli obiettivi individuati dal
presente decreto, nlevato a seguito dei monitoragg: periodici a cura delle ASL e documentato
dalle CAPD, di applicare il dettato dell’articolo 1, comma 4, della L. 425 dell’8 agosto 1996
e quanto previsto dai vigenti accordi convenzionali e contrattuali nazionali e regionali per i
Medici di Medicina Generale, 1 Pediatn di Libera Scelta, gli specialisti dipendenti del 8.5 N
€ convenzionati;

di dare mandato ai Diretton Generali delle Aziende Sanitane, delle Aziende Ospedaliere, dei
Policlinici Universitar e degli IRCCS, in caso di mancato utilizzo del ricettario secondo le
specifiche espresse in premessa, di applicare, se dovute, le sanzioni previste dalla normativa
vigente, dandone comunicazione alle CAPI invianti.

Il mancato adempimento di guanto previsto dal presente atto sard ogeetio di valutazione dei
Direttori Generali, senza ulteriore determinazione in merito oltre [a presente,

Il presente provvedimento saria notificato tramite pubblicazione sul sito istituzionale della
Regione Lazio; www.regione lazio it e sul Bollettino Ufficiale della Regione Lazio.

Avverso il presente provvedimento & ammesso ricorso giunsdizionale mnanzi al Tnbunale
Amministrativoe Regionale del Lazio nel termine di giomi 60 (scssanta) ovvero ncorso
straordinario al Capo dello Stato entro il termine di giomi 120 {centoventi) decomrenti dalla data
di notifica

IL DIRETTORE

Massimo Annicchiarico
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Indicatori 2021 sulla spesa Farmaceutica
Convenzionata e Distribuzione Per Conto

| dati del rapporto Osmed 2013, in merito alla spesa lorda pro-capite pesata erogata in regime di assiskenza
convenzionata, di seguito rappresentati graficamente, mostrano una notevole variabilicd interreglonale,

La Regione Lazio ha una spesa pro-capite lorda pesata di €188,3 superiore di oltre il 12% al valore medio
nazionale pari a €167,2.
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Ai fimi di un riallineamento della spesa pro-capite al livello medio nazicnale e per garantire una appropriata
terapia agli assistiti della Regione si ritiene necessario confermare alcuni indicatori di cul 3l DCA U00324/2019
per i quali ancora non & stato raggiunto il target, Integrandolo con altri farmaci biologici a brevetto scaduto.

Target 1: Inibitori di Pompa Protonica - IPP {AD2BC); Unitd posolagiche/assistibili pesati; Obiettiva: 27 UP

L'obiettivo sugli IPF non & stato raggiunto da nessuna 850, come rappresentato nella tabella seguente relativa
ai dati del 1* semestre 2020, con un valore medio regionale di 34 UP.

Inibitori di Pompa Protonica (ADZAC) : 1° somastre 2020 Proiezions anno 2020
s wr | umapoigue | Ao | wiaspens | ot
VITERED £1.529.220 R R e 233,253 16,3 53
;F-II ETrEA3E 1.545 684 165,089 15,7 B
LATINA £2.203.337 9131834 . 550.508 16 5.6
FROSIMNOME £1.709.360 B.067.510 501018 32,2 52
i1 E4.514.285 17.761.362 1.098. 765 313 5.3
Rk 2 ER. 145,839 43577 808 1.300.472 35,3 93
Rkt 3 £ 2465,079 8,713 728 G11.480 11.E 4.8
R4 €£1,379.537 5081310 512.410 32,6 56
K5 E 2005, 503 &.035.552 i 7. 096 34,4 T4
45 £2.429.420 9, TR1.452 548,841 5.6 86
Regiane €25.203.289 100,144,654 5.E98.124 34,0 70

Come mostrato nella tabella seguenta {figura 3.4.1.c) anche | dati Oshed 2019 per tale categoria di farmaci
confermano un magglor utilizzo nel Lazio confrontato con le altre Regioni.

! inclicator 2021 sulla spesa Farmaceutica Convenzionata e Distribuzione Per Conto Pzg. 2
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Figura 3.4.1c. Farmaci per |'ulcera peptica e MRGE, variabilita regionale dei consumi
farmaceutici 2019 per quantitd e costo medio per glornata di terapla (scostamenti % dalla
media nazionale)
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In merito allo specifico target si comunica che nel sistema regionale di monitoraggio della spesa farmaceutica
& possibile a visualizzazione delle note AIFA 1 & 48 & sard disponibile per le singole ASL un report in cui
werranno indicatl | prescrittorn distinti per singola Nota,

| Servizi farmaceutici delle ASL verificheranno I'appropriatezza prescrittiva in base alle Note e porteranno
alfattenzione delle CAP| eventuali inappropriatezze wtilizzando tutti gli strumenti previsti dal DCA UO00015
del 16/01/2020 di istituzione & regolamentazione.

Target 2: OMEGA-3-Trighceridi inclusi altri Esteri & Acidi grassi polinsaturi ([C108X06];
Obiettivo: DDD/1.000 ass. /die Valore best practice regionale: 3,5

L'oblettive sul Trigliceridi inclusi altri Esteri e Addi grassi polinsaturi, non @ stato raggiunto ad eccezione
dell'ASL di latina, come rappresentato nella tabella seguente relativa ai dati del 17 semestre 2020, con un
valore medio regionale di 55 e per il quale & stato valorizzato ||l rsparmio conseguibile dal suo
raggiungimento.

Indicatori 2021 sulla spesa Farmaceutica Convenzionata e Distribuzione Per Conto Pag. 3
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DIREDCRE FECIOMALE S41LITE E NTECAATHOME SO005AITAR S
AALS FARMACH [ BHEPLATERA
Trigliceridl imclusi altri Ester] & Acid] grassl polinsatur [C10AXDE]
Kisparmio
L ot | o comsunan | et | ooooon | SRR | TLL
pracoe -I"E"Hbﬂﬂ-E‘ EHLTEES
=35

VITERED E333.695 06430 333.253 5,04 £ 101.569 E X3, 779
RIETI E177.549 1554970 145088 517 £ 57 463 £ 114,526
LATINA 401165 341260 555.59E 33
FROSIMORE £ 361 663 J4E 38D 501018 381 £ 15436 £ 5B.E7]
M1 £ 1259862 1131650 1048 765 564 € ARG 804 €975 308
Hm 2 € 1753 007 1.538.395 1. 500472 G438 € 814 385 £ 1648778
Rkt 3 £812517 GEERSO 611480 5,08 € 336649 £673.287
AM 4 £ 335.065 271930 312410 4,77 £ 29,439 £ 17R.87S
RMIE G143 LEE. 300 457005 BG3 € 2E3. 446 £ 55802
A B E 716807 631.920 S48 241 631 € 319.06% EG635.133
Regione £ 6821473 5.958.145 5.598.124 5.54 £ 2531 660 £ 5.063.359

Target 3: Colecalciferclo uso orale (ATC A11CC05); Obisttivo 70% DDD confezionamento con costo,/DDD pil
basso (Flacone Multidose),

L'obiettive non & stato raggiunto da nessuna ASL, come rappresentato nella tabella seguente relativa ai dati
del 17 semestre 2020, con un valore medio regionale del 30% @ per | guale & stato valorizzato il risparmio
conseguibile dal suo raggiungimenta.

Totsle DOD Diffarania Risparmio
ABL Spesa Nelta Spesa Metta Totale DDD Fiscone 10 AfBI%) target annuale o
ALICODS Flacona 10 ML | AL1CC0S (B) ML {8 abiettiva oblottho P09

FOrE raggiunta

VITERED £334.724 €35.218 4,221,781 1.0004.750 23.8% A, 1% £ 156012
RIETI € 226323 £ 19,524 2.700. 504 528.125 19,6% -50,0% £ 119585
LTINS € 615.687 {66,217 7.903.5969 1.936.375 24,5% 45 5% i 283,282
FROSIMNCINE £ 364357 € (6987 5.576.004 1.960.750 35,7% -3 8% £ 52.876
fikd 1 £ 1.451.128 £ 729683 20467344 6655875 32.5% 37,55 £ IER039
A2 € 1,593,037 £ 43751 25,E04, 188 F.040.875 17.5% 42,1% i 765357
Indicatori 2021 sulla spesa Farmaceutica Convenzionata e Distribuzione Per Conto Pag. 4
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I SALUTE LAZIO @ REGIONE
SISTEMA SAMITARIO LAZIO '
REGIOMNALE

DREFCNL BEGIDMALE SRLUTE B INTECRAZIONT SOCICSERET ARRS
ARES FARMAL] E DESPTEITIA

RM 3 € 829,500 £ 125,990 11.102 054 3,636,875 32.8% 37.2% £ 240,841

S €554 185 L 505988 4.718.500 1.4F5125 i03% -39, 7% € 105,756

RM 5 E£57.134 £73.121 6,925,188 2.124.000 30,7% -39,3% £181339

EM & ESTI.762 £ 100,266 B.61a.8a4 25916000 13.6% AE,4H 1054833

Regione € 7 22350k €1.011.237 G740 554 023 TS0 (1R =40,% € 2383581

Target 4: Colecalciferolo uso orale (ATC A11CC0S); DDDY1.000 ass/die Best practice = 61

%i ritiene necessario adeguare ['obiettivo utilizzando |la best practice relativa ai dati del 1* semestre 2020 che
& paria 61 DOD/1.000 ass/die o per il guale nella tabella seguente & stato valorizzato il risparmio conseguibile
dal suo raggiungimentao.

ASL Spesa netta DOD Consumati Hﬁ::l_fﬁ DOD,/1000 ass/dia m‘;:";ﬁ:‘f['
VITERBO € 334,902 4.224.094 333.253 59,5 ;314;5
RIETI €277.312 2.712.506 165 089 90,0 € 146527
LATIMA € a15.805 T.505.313 LR 174 € 261 087
FROSINGNE € 364,419 5578 pa4 501018 1,0 €119
R 1 €1.452.094 20,482 031 1.098.765 102,1 € 1.163.750
R 2 € 1.843.507 35215813 1.300.472 106,3 € 1.655.751
a3 ¢ 429782 11,105,656 511 480 95,5 £642 347
R4 € 354,410 4722063 312.410 52,8 € 186748
RN 5 €527.213 6926 685 467,096 81,3 £ 262893
RN & €577.953 B.677.384 548.941 26,6 £341.891
Regione €£7.227.802 97,550,000 5.898,124 30,6 € 4.748.709

56 riporta di seguito || diagramma di flusso allegato alla Mota AIFA 36 |3 cui istituzione ne ha normalizzato
I'utilizzo sia ai fini dell’appropriatezza che per la rimborsabilit in regime 558,

Indicator 2021 sulla spesa Farmaceutica Convenzicnata e Distribuzione Per Conto
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SALUTE LAZIO @ REGIONE
LAZIO

SISTEMA SAMNITARIO {

REGIOMALE
DAREZIINE RECIONALE SALUTE E INTECIAZIONE SOCICEANTARIA
AREA FARMAC] | RISPTETTIN
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imtarvalli i asrenaliva,

Lirsili d1 35 [OH D
B — 13 ngfemt [0-30 nmal L) 13-20 mg'mi { 30-50 nmoi/L) 30 ngfml (50 amalfiLy
Frascsicns di Prasoriziona di Considerans aftre possibil muse del
colecaiciferalo in doze cumuolativa di colecpicrlercio in dose giormaders. | cinsomd.
300000 Ul comatinistrabia inun i 750=2 000 U1 0 i zhernatia dosi Con Feccezione di patclogie ossen
H‘Fiﬂ:ﬁmafhﬁﬁ;: setlimens, tﬁﬂi:ﬂdﬂlﬂiiﬂﬁhlﬂlﬂﬂ rin:fbnﬂ:lmn,hsupphﬂnhd.anl
raddivisib®i in dosi glornaliens,; i,

SRR con witamlng D non & raccomendaca
£00.000 U /dose per ot di B pertEnio non rimborsets dal S50
ncuaIzal
Fragefigiena di; Praseriziane do
ealcifedials Leps 3 vohaal mess calciedarde Lopsimesa

v b

|ierifica dei Il dela 250K D a tre mesi nel caso non i sia risokiene del guadeo dinico di partenal

Lk iupplementidions con ritimng D, dapa s scemuals fans leniiva nilade di 3 masi, prevads;

- Fingariusions del Inalamens § cormelisng dvwenula det sintam] g mienla selvo ieompasia deghl ness

- la prosacuctsns par neia i dursts dale terapda reendnaralizzan,

= ta prosecusiene per fa durass dethe terapie interenent ool mesabolismo defiz vitamina O fantepdiesticn e )
- lar prosecuzienz in aso & omesmafaca, osteoparost & malatta ol Faget
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SISTEMA SANITARIO
REGIOMALE

SALUTE LAZIO @ REGIONE
+ LAZIO

CIRETNOKE AEGIIMALE SELUTE E INTEGRAZIOHE SOCIOSANITAALA
AREA FARKSACT B EFOS TR

Target 5: ROZAK — Appropriatezza prescrittiva

Fartlcolare attenzione va posta a guesto oblettivo poiché in base alla posologia prevista dalle schede tecniche
dei farmaci utilizzati nel trattamento della BFCO/Asma le dosi contenute in una confezione corrspondono a
30 glornl di terapla.

Cluindi 5 conferma come limite massime anpuale la prescrizione e 'erogazione per singolo assistito di 14
confezioni che tiene conto anche di wun eventuale mancato utilizzo dovuto ad imperizia dell’assistito

nell’assunzione della terapia.

A tal fine sl ripertano nella tabella successiva | casl di lperprescrizione con il numers di assistiti che hanno
utilizzato nel 1" semestre 2020 un numero di confezioni = 10.

COMFEZIONI PRESCRITTE MEL
1° SEMESTRE 2070 MUMERD ASSISTITI

44 1

42 1

ER] 1

32 4

31 i

30 5

29 4

28 |

27 i

26 ]

25 E|

24 12

23 7

22 14

21 14

20 i7

19 13

18 40

17 25

16 91

15 42

N 14 202
13 04

12 A

11 217

— 10 1.116

= Totale 2,448 |
Indicatori 2021 sulla spesa Farmaceutica Convenzionata e Distribuzione Per Conlo Pag. 7

Fagina 12 /13



I SALUTE LAZIO @ REGIONE
sggﬁrggmmmmm LAZIO /C

CIREDOME RECIOHALE SALUTE E N TECRAIIONE SOCIGAMITARIA
AAES FARmATIE DEPISITIV

Relativamente ai trattamenti oggetto deil’analisi, nella tabella seguente si riporta, raggruppato per ASL, il
numero di prescrittori ed | casi rispetto agl assistiti,

Asciatitl con mr confezioni
ASL preseritbe =10 nel 1° Preserittor] cash su 1000 assistiti
semestre 2020
VITERRD i 151 139 0,45
RIETI 53 87 0,32
LATINA 136 132 0,24
FROSINGME 162 165 0,32
AW A30 428 0,43
Ak 2 579 53 0,45
A3 254 247 0,42
M 4 123 123 039
[AMS 295 138 0,53
RM & 274 43 0,50
TOTALE 2.448 23332 0,42

NUOVI TARGET Convenzionata/DpC

Mell'ambito della prescrizione & dell’ utilizzo in convenzionata dei farmaci biosimilari si ritiene perseguibile
adottara tre indicator,

Target 6: utilizzo di enoxaparina biosimilare pad all'80%¢ delle DOD totali
Mell’ elaborare tale indicatore si & tenuto conto dell’andamento dei consumi nel 1% semestre 2020 che hanno

mostrato un utilizzo del biosimilare pari al 57 % con una best- practice nella ASL di Frosinone del Y6%, e per
il guale nella tabella seguente & stato valorizzato il risparmio conseguibile dal suo raggiungimento.

DODD 1° semestre 2020

Consumo Risparmio

: e _ Sk s carali

ASL Binsimilari Originatar h"“::’ﬂ"'i SE :::"";:"’ 1!31'iqir|.:|l:|:|r 1";;*;“ iy
SEmeLtre sem 2020 practice
2020 BO% =

FROSINGNE 210,500 TH.IBE 7% 5T1.576 €171.395 | €11.109| £22.218
M 4 144 780 61,518 T 411.584 L198.217 | E11518| €23.036
YVITERBD 217,306 103.782 GB% 642,176 £734.094 | €215%46 | €43.893
i 3 320,730 | 126350 GA% G0, 240 £281.720| €£31.301| £62E04
M & 244,916 194,674 Sh% 879.180 £430.736 | E58.737 | €117473
R 5 221.058 176.312 56% 754,740 €391.570 ( £53.450 ( €106.001
Indicatari 2021 sulla spesa Farmaceutica Convenzionata e Distribuzione Per Conto Pag. 8
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SALUTE LAZIO @ REGIONE >
SISTEMA SAMITARIO LAZIO £
REGIOMALE
THAETHONE AECEIRALE SALUTE E INTECRATICME SOCKEH AN TARLE,
AAER Fak ksl E DISFOSI T
M2 544,524 510029 51% 2.113.296 €1.135050 | €1c4.201 E ZZE.A02
LATIMA 172,490 166925 | 1% E7A_832 €357 043 £54.441 E10E 881
AM 1 494.412 468042 51% 1.924.908 | €1014.737 | €150.180 | £300.279
RIETI 44 144 119,116 2TH Fe_530 £ 282.555 £ 51.236 | E£102.571
ﬂig}ulli 2.516.4680 2.005.072 5THh 0.043.064 £4,439.317 1,715,259

Target 7: utilizzo di teriparatide biosimilare (ATC HOSAADZ): Obiettivo 60% del totale confezioni

Mel 1% semestre 2020 la quota di prescrizione di teriparatide biosimilare @ stata del 9% sul totale delle
confezioni erogate. L'obiettive del 60% & ritenuto raggiungibile poiché nel 2019 i pazienti naive al
trattamento con tale molecola sono stati 1.728 su un totale di 3.593 [48% degli assistitl]. 5 ricorda che il
Pasition Paper AIFA sui biosimilari raccomanda "utilizze dei biosimilari nel pazienti naive nonché suggerisce
la possibilitd di rivalutazione clinica di quelli gia in trattamento, lasciando al curante la scelta terapeutica.

Mella tabella seguente sono riportati | isparmi conseguibili dal raggiungimento dell'obbiettivo, considerando
che il eoste del biosimilare & inferiore del 35% rispetto all’originator,

L previsions spass
Spesa netta 1° ; sFnnuale con risparmia apnuo
] SpEsa anndg
Teriparatice Consumi 1° samastre 2020 s 2020 P ablattive G0% sorebgulbily
blosimilare
Oviginator . E4.30A0001 - gnagas € 7.541 850 £1.720.171
Hiasimilare £ 277.551

Target 8: Fattori di crescita leucocitari pegilati

In merito ai principi attivi pegfilgrastim e lipegfilgrastirn, si rappresenta che il costo fiala ed il costo terapia
dai rispettivi aggiudicatari di gara sono sensibilmente diversl tra di loro, costando il prima P&V % inmena
del secondo, cosl come evidenziato nella tabella seguente.

. - e Costo fiaka Costo & cicli Differenza
icploatiive | deaggio | Spechbithagghdiots | Adends | o tar ratathn
pegfigrastim 6 MG TIEXTENZO 5C 6 MG Sandoz £79 €474 87N

lipealilgrastim & MG LONGUEX 5C & MG Tewva £621 £31.763

Mel casi in cul sia necessario l'utilizzo dei suddetti principl attivi pegilatl, secondo quanto gia Indicato nei
documenti regionali sull'uso appropriato dei fattori di crescita leucocitari (G-C5F), = raccomanda di utilizzare
in maniera preponderante il pegfilgrastim riservando a lpegfilgrastim una minima parcentuale legata a
singole e documentabili sltuazioni cliniche,

Indicator 2021 sulla spesa Farmaceutica Convenzionata e Distribuzione Per Conto
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SALUTE LAZIO @ REGIONE

SISTEMA SAMITARIO LAZIO A

REGIOMALE
COREZKIRE RECHINALE SALUTE E INTECRATICHE FOCICRAKITARLA
PAER FARMALT E HSPOGITIA

Si raccomanda pertanto di trattare tutti | nuovi assistiti che necessitano di fattori di crescita leucocitari
pegilati con il pegfilgrastim aggiudicato e di riservare il lipegfilgrastim ai cicli terapeutici gia in atto fatta salva
I'esipenza clinica motivata che deve essere trasmessa alle direziopl sanitarie aziendali le guall avranno cura
di trasmetterie alle Commissioni Appropriatezza Prescrittiva InterDistrettuali.

Cualara tale principio attivo venga prescritto in modalita difforme il prescrittore sara soggetto ad audit.

5i ribadisce infine che || profilo di efficacla e sicurezza dei farmaci & definito dalle schede tecniche che
riportano gl studi registrativi e dalle Mota AIFA. 'uso appropriato e sicure risulta particolarmente rilevante
nefle terapie cromiche & nel pazientl con comorbidita. 5i raccomanda pertanto ai prescrivton aderenza alle
schede tecniche ed alle Mota AIFA, e ai Servizi farmaceutici il monitoraggio segnalando alle Commissioni
eventuall inappropriatezze,
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