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Problema: SOSTENIBILITA DELUINNOVAZIONE
DEMOGRAFIA: IL PAESE PIU’ VECCHIO IN EUROPA

-

AGING — CRONICITA’ E IMPATTO
ECONOMICO



Aging Spesa sanitaria Sostenibilita, innovazione, equita

&

Sinterms statistice aagioaale
Dstitwbe aazienale di sististica

Con 1 malattia | Con 2+ malattie | Consumo di farmaci nei due
cronica o piu croniche giorni precedenti l'intervista

0-14 8,9 1,6 6,6 AN N UAR | O
STATISTICO

18-19 20,8 5,4 15

CLASSI ETA

20-24 17,7 4 17 ITALIANO
25-34 19,5 3,8 19,7
35-44 23,3 6,8 24,7
45-54 37,9 13,3 36,4
55-59 53,8 23,9 47,6
60-64 61,2 31,3 58,3
65-74 73,7 46 73,6

75+ (86,3 (65,1 ) 893
Totale 40,9 20,8 39,9
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Aging

Spesa sanitaria

Liguria = laboratorio economico naturale

* Al mutamento demografico sono associate variazioni

di prestazioni sanitarie.

Sostenibilita, innovazione, equita

nei bisogni e nella domanda

Italia Liguria
2017 2030 2017 2030
% over 65 22,3 26,9 28,4 31,2
% over 85 3,4 4,4 5,0 6,0
Indice di vecchiaia* 165 222 250 298

*  Pop = 65
*
Pop (0 — 14)

100

28,9% (anno 2019)

Nota: |a Liguria € la 22 regione piu “vecchia” d’Europa (28,5% anno 2019), preceduta
da Chemnitz, Germania che presentava nel 2019 una percentuale di over 65 pari a
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Aging - Spesa sanitaria - Sostenibilita, innovazione, equita

Numero medio di sostanze per eta nel 2020

Luso del
Farmaci
In ltalia NUMERO MEDIO DI SOSTANZE

Rapporto Nazionale

Anno 2020

81 [ — 8:4
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Aging

Spesa sanitaria

Sostenibilita, innovazione, equita

Simulazione Regione Liguria — impatto sull’utilizzo dei servizi sanitari

% over 65 | % over 85
Popolazione residente 28 % 5%
Ricoveri 48 % 13 %
Accessi al PS 33 % 8 %
Acquisti di farmaci 68 % 21 %
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Aging Spesa sanitaria Sostenibilita, innovazione, equita

Luso del
Farmaci

In Italia

& AR~

AGENZIAITALIANA DEL FARMACD
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Andamento della prevalenza d’uso per eta e genere dei farmaci territoriali 2020
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Aging

Malattie infettive e parassitarie

Tumori

Disturbi psichici, malattie sistema nervoso e dei sensi
Malattie del sistema circolatorio

Malattie del sistema respiratorio

Malattie dell'apparato digerente

Altri stati morbosi

Sintomi, segni e stati morbosi mal definiti

Cause esterne dei traumatismi e avvelenamenti
Covid-19

Spesa sanitaria

Sostenibilita, innovazione, equita

)

Totale

B0 Isiat

ANNUARIO
STATISTICO
ITALIANO

B Istat

Classi d'eta (rapporto per 100.000 abitanti) w o

1-59 60-79 80 Totale
| 35 | 0,9 31,4| 4,0
] 25 N - C 249,3[250,2
] 202 | 2,3 199,1| 21,2
I 721N 12,6 C 720375,
B 264 | 2,1 243,6| 27,4
I 59 | 3,5 457| 6,7
B 17,7 | 2,3 159,9| 19,0
| 71 | -2,5 74,8| 8,0
| 49 | -0,6 48| 6,5
e -45,8 31,1 340,5| 48,9
- 246 % s 2112,5] 267,1
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Aging Spesa sanitaria Sostenibilita, innovazione, equita

| 'uso dej Farmaci oncologici, andamento temporale 2014-2020 della spesa pro capite
Farmaci
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Aging Spesa sanitaria Sostenibilita, innovazione, equita

Luso del
Farmaci| ° Incidenza regionale della spesa farmaceutica pubblica sul PIL (anno 2020)

In Italia ,
 ltalia: 1,41%

* Nord: 1,09%
. Liguria

* Spesa farmaceutica pro capite territoriale (pubblica e privata) 2020

e |talia: 348 €
A e Nord: 329 €

mRe e Ligu ria

@ I \lFI ‘I
AGENZIAITALIANA DEL FARMACD
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Aging

Spesa sanitaria

hitp://www.istat.it

o

Anno 2015

ANZIANI: LE CONDIZIONI DI SALUTE IN
ITALIA E NELL'UNIONE EUROPEA

26 settembre 2017

Centro diffusione dati
tel. +39 06 4673.3102

B0 stat | =

ficio st
tel. +39 06 4673.2243-44

statistict

Sostenibilita, innovazione, equita

PROSPETTO 5. PRINCIPALI INDICATORI DI SALUTE DELLE PERSONE DI 65 ANNI E PIU PER SESSO, TITOLO DI STUDIO E QUINTI DI

REDDITO. Anno 2015, per 100 persone con le stesse caratteristiche

Multicronicita
(tre malattie o piu)

Almeno una cronica grave

Gravi limitazioni motorie

Gravi limitazioni sensoriali

M F MF M F MF M F MF M F MF
Titolo di studio
Basso 495 46,3 476 46,2 57,8 53,1 18,4 32,0 26,5 14,7 18,7 171 |
Medio 40,2 331 36.6 34,0 46,6 40,3 9.7 16,6 13,2 8,0 10,9 94
Alto 35,3 25,3 314 N/ 30,2 371 329 NV 15 93 8.2 vV 7,0 73 71 N7
BN Istat
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Aging

Livello
Istruzione

Spesa sanitaria

Con

Ricoverati

Depressione

Sostenibilita, innovazione, equita

Con almeno 1

diagnosi cronica

B0 Istat

Scuola
media
inferiore

Superiori
Universita
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Universita
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Aging Spesa sanitaria Sostenibilita, innovazione, equita

http:/fwww.istat.it
26 settembre 2017

Centro diffusione dati

tel. +39 06 4673.3102

Jrepart BN Istat | <5
Anno 2015

ANZIANI: LE CONDIZIONI DI SALUTE IN
ITALIA E NELL'UNIONE EUROPEA

PROSPETTO 6. PRINCIPALI INDICATORI DI SALUTE DELLE PERSONE DI 65 ANNI E PIU PER SESSO E RIPARTIZIONE GEOGRAFICA
Anno 2015, tassi grezzi e tassi standardizzati* per eta, per 100 persone con le stesse caratteristiche

Almeno una cronica grave Multicronicita Gravi limitazioni motorie Gravi limitazioni
RIPARTIZIONE g (tre malattie o piu) sensoriali
GEOGRAFICA
M F MF M F MF M F MF M F MF
Tassi grezzi
Nord 421 38,5 40,1 36,0 50,8 44 4 12,3 244 19.2 11,7 15,2 13,7
Centro 488 458 47 1 432 55,0 499 15,3 286 229 12,1 17,7 15,2
Mezzogiorno 51,2 491 50,0 51,3 62,0 57.3 21,1 353 29.1 14,6 19.4 17,3
55,2 49.6
Tassi standardizzati
Nord 422 36,7 394 358 492 427 12,6 213 17.0 12,1 135 128
Centro 488 433 46,0 435 53,0 484 15,3 249 203 12,1 154 138

Mezzogiorno 60,6 56,4

ltalia
*come popolazione standard é stata utilizzata quella europea con classi di eta quinquennali.
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Spesa per farmaci e dispositivi

Governo della spesa farmaceutica

Sostenibilita, innovazione, equita

42% 45%
3]

< 15.000

B0 Isiat

% CONTRIBUENTI

34% 35%

Q
17% 159

da 15.000 a 29.000 da 29.000 a 50.000
(invece di 28.000)

OLIGURIA OITALIA

6% oz
= 50.000
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Circa 300.000 € il
costo per 1 solo

trattamento — ‘;iw

- Teleconsulto
- Televisita
- Telemonitoraggio

Oltre il 20% dei
nuovi farmaci
approvati ogni anno
da FDA e medicina

personalizzata
Personalized Telemedicina
medicine

«| farmaci orfani sono medicinali utilizzati per la diagnosi,
la prevenzione e il trattamento delle malattie rare»
«In Europa una malattia € considerata rara quando
colpisce non piu di 5 persone ogni 10.000 abitanti»
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Spesa per farmaci e dispositivi - Governo della spesa farmaceutica - Sostenibilita, innovazione, equita

8,2% del totale

]

ECOLOGICA

2. RIVOLUZIONE VERDE E TRANSIZIONE 19 .81 .
!

3. INFRASTRUTTURE PER UNA

MOBILITA SOSTENIBILE " 9" 5
/

30,88
M4. ISTRUZIONE E RICERCA MId di Euro

. INCLUSIONE E COESIONE

&
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PER LUATTENZIONE!




