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CONOSCO GESTISCO CONTROL




Farmaci Chemioterapicl




Target Therapy

Ciardiello F and Tortora G, N Engl J Med 2008




Immunoncologia

Le terapie immuno-oncologiche attivano il nostro sistema immunitario,
rendendolo in grado di riconoscere e distruggere le cellule cancerogene.




Inserimento in PTO

Il prontuario terapeutico ospedaliero (P.T.O.) comprende l'elenco dei
medicinali che i Medici Specialisti hanno a disposizione per Ia
prevenzione e la cura delle patologie riscontrabili in ambito ospedaliero.
Il Prontuario, quindi, ha l'obiettivo principale di garantire la copertura
farmacologica verso tutte quelle patologie clinicamente ed
epidemiologicamente importanti, dando cosi agli specialisti la possibilita
di scegliere la terapia piu adeguata in base alle evidenze scientifiche
riscontrate, al favorevole rapporto rischio-beneficio ed all'ottimale
rapporto costo-efficacia.

IN: Biosimilari

OUT: farmaci non in commercio etc




Inserimento In PTO

Per ogni medicinale inserito nel P.T.O. andrebbero riportati:

1. principio attivo;

2. nome commerciale, numero A.l.C.;

3. classe SSN, nota limitativa AIFA, piano terapeutico (ove previsti);

4. regime di fornitura (RR = ricetta ripetibile, RNR = ricetta non ripetibile,
RRL)

5. eventuali avvertenze relative alla temperatura di conservazione;

6. codice interno Farmacia Ospedaliera;

7. eventuali avvertenze relative alla modalita di richiesta alla Farmacia
Ospedaliera (es.richiesta motivata, ecc.).




Processo di Approvvigionamento

» | farmaci generici o equivalenti e le gare
» | farmaci sottoposto a monitoraggio AIFA
> | farmaci inclusi nella Legge 648/96

» Richiesta di farmaci non compresi nel PTO
» Farmaci Esteri

» La metodologia dell’equivalenza terapeutica




Appropriatezza

Il farmacista non ha il compito di limitare I'accesso alle
cure piu innovative...

Ma e in grado di aumentare I'efficienza del sistema:

Il registro AIFA ci aiuta a verificare I'eleggibilita dei
pazienti al trattamento, laddove la dispensazione o la
preparazione viene centralizzata in farmacia il controllo
immediato dell’eleggibilita corrisponde ad un blocco alla
dispensazione/somministrazione inappropriata







Piramide delle Abilitazioni

Abilitazione Utenze: consiste
nell’autorizzare i singoli utilizzatori dei

Registi seguendo un ordine _
. Regione
gerarchico.

Abilitazione di Reqistro: consiste A_SL/AO_
nell’abilitare, da parte dei referenti [;'re,tttor,'
regionali, le strutture sanitarie e | antant

: . . Presidio ospedaliero
reparti per la prescrizione del singolo o 4 Presid
medicinale sottoposto a Irettori di Presidio
monitoraggio AlFA. Reparto/Farmacia

Farmacisti

Sezione (amb, DH, RO)
Medici




127 molecole sottoposte a monitoraggio
10 PT




Accordi di condivisione del rischio

¢ Cost Sharing: sconto sul prezzo per i primi cicli per
tutti i pz eleggibili. 18%

***Risk Sharing: sconto sul prezzo per i primi cicli per pz
non responder alla prima rivalutazione. 2%

**Payment by Results: rimborso totale per i primi cicli
per pz non responder alla prima rivalutazione. 22%

“*Success Fee: & un rimborso di 100% sui responders
per i primi cicli e/o all'interno di un determinato
tempo di trattamento . 1%




Centro Unita Farmaci Antiblastici




Riduzione degli sprechi

*|’ottimizzazione della spesa sui residui di
preparazione garantirebbe ottimi risultati di
risparmio, ma questo si scontra con la struttura
stessa del registro AIFA e dei meccanismi di rimborso

*Ottimizzazione ordini/scorte




Farmacovigilanza

v |l farmacista ha ruolo fondamentale nella raccolta,
analisi e diffusione di questi dati

v’ Condividere le informazioni

v’ Strutturare percorsi di rivalutazione dei farmaci post
marketing

v Potenziare il finanziamento di progetti di
farmacovigilanza attivi post market specifici dei
farmaci innovativi




» |l compito del farmacista non puo essere “ostruzionismo
all’accesso”, ma verifica dell’appropriatezza,
I'informazione scientifica “indipendente” al Medico e |l
counseling al paziente;

> |l Registro AIFA e |la farmacovigilanza sono sistemi di
controllo e verifica degli outcome su cui investire ed il
farmacista € un player importante nel processo;

» Analisi HTA per le valutazioni costo-efficacia;

» Farmacista di Reparto/Dipartimento

Grazie....




