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Impatto della patologia

• Prevalenza pari allo 0,5-1,0% a livello mondiale

• Mortalità in crescita

• Elevato Burden of Disease
– Circa 110 DALYs (Disability Adjusted Life Years), per 100.000 

abitanti in Europa
– l’AR rappresenta circa lo 0,8% dei DALYs persi in Europa

(WHO Death and DALY estimates for 2002 by cause for WHO Member States)
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• Le analisi sulla qualità di vita dei pazienti indicano l’AR come una delle 
malattie con i più bassi livelli di qualità di vita (Bloom et al, 2001)

Impatto della patologia
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• Costi diretti sanitari (prestazioni sanitarie di prevenzione, 
diagnosi, cura e riabilitazione)

• Costi diretti non sanitari (es. costi di trasporto sostenuti 
dai pazienti)

• Costi collegati all’assistenza informale prestata dai 
familiari 

• Costi generati dalla perdita di produttività/reddito 
derivanti dall’assenza di lavoro per malattia, dalle forme 
permanenti di disabilità e dal decesso prima dei 65 anni 
di età (un tempo definiti costi indiretti)

Costo sociale: cosa include?
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Costo sociale procapite della AR

Valori a prezzi 2006 in Euro

22.458 21.908
21.069

16.502 16.441
15.417

Huscher et, 2005 Kobelt et al, 2008 Michaud et, 2003 McIntosh, 1996 Leardini et, 2002 Lajas et al, 2003

Germania, 
Huscher et, 2005

Francia, 
Kobelt et al, 2008

US, 
Michaud et, 2003

UK, 
McIntosh, 1996

Italia, 
Leardini et, 2002

Spagna, 
Lajas et al, 2003 
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• Utilizzando i tassi di prevalenza medi, pari allo 0,45% 
nelle popolazioni del Sud Europa e allo 0,66% nei paesi 
del Nord Europa, si stima (dati 2006)

– Costo sociale della malattia: 45 miliardi di Euro in Europa e 42 
miliardi di Euro negli Stati Uniti

– Costi diretti sanitari pari all’1% circa della spesa sanitaria totale

• Stime per l’Italia (dati 2006)
– Costo sociale della patologia stimabile in 4,4 miliardi di Euro 
– Costi diretti sanitari pari a 830 milioni di Euro, pari allo 0,7% 

della spesa sanitaria totale

Costo sociale complessivo
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Componenti del costo sociale della AR (media europea)

Fonte: Jönsson et al (2008)
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Le componenti del costo sociale della AR: 2 studi a cfr.

McIntosh, 1996 (UK)2%

30%

4%

25%

39%

Farmaci

Altri costi diretti sanitari

Altri costi diretti non sanitari

Costi collegati all'assistenza
informale
Costi collegati alla perdita di
produttività

Kobelt et al, 2008 (F)
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34%
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informale
Costi collegati alla perdita di
produttività
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Costo sociale per stadio di gravità in Italia

Fonte: Leardini et al, 2002
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Costo sociale in Italia: i dati più recenti (2007)*

Fonte: Anmar-Censis-SIR, 2008

* Esclusi i costi a carico del SSN
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• Gli inibitori del TNF presentano un costo medio annuale per 
paziente di circa 10.000-15.000 Euro. Le terapie tradizionali 
basate sui farmaci DMARDs hanno un costo compreso tra 
500 e 1.500 Euro all’anno per paziente

• I “nuovi” agenti biologici hanno dei vantaggi in termini di 
riduzione della progressione della patologia e del danno 
articolare

• In genere, gli studi evidenziano un dato di costo per QALY  
delle nuove terapie piuttosto elevato, ma quasi sempre 
inferiore ai 50.000 Euro

• Gli studi pubblicati mostrano risultati differenti, che 
dipendono, tra gli altri aspetti, dalla tipologia di studio, dal 
modello, ecc.

Valutazione dei nuovi farmaci: i risultati in sintesi 
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Valutazione dei nuovi farmaci: i risultati analitici 

Fonte: 
Jönsson et al 
(2008)
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• La AR è una patologia ad alto impatto sociale, con 
elevati costi collegati alla perdita di produttività ed 
all’assistenza informale: le analisi economiche ed i 
sistemi di programmazione nazionale e regionale 
dovrebbero adottare un punto di vista ampio

• Le nuove strategie terapeutiche evidenziano una costo- 
efficacia (valutata sulla base dei dati dei trial clinici) in 
genere “sotto-soglia”, ma elevata; le evidenze 
economiche basate su dati post-marketing sono poche e 
non conclusive

Conclusioni
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Quali prospettive di ricerca?

• Aggiornare gli studi di costo sociale

• Analizzare i fattori che possono migliorare l’accesso e 
l’uso razionale delle risorse (es. diagnosi precoce, 
gestione integrata dei processi attraverso PDTA, ecc.)

• Rafforzare ulteriormente le valutazioni economiche di 
lungo periodo, anche attraverso dati da studi 
osservazionali
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