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COSTI STANDARD IN ONCOLOGIA: 
IL PROGETTO AIOM - CIPOMO

Con il contributo non condizionante di



*HRG -HealthCare Resource Groups

*



Obiettivi del progetto

1-Determinare i costi per DRG, tipo di ricovero in modo
analitico (per tipologia di risorsa ) .

2-Elaborare i costi per le terapie mediche antitumorali
(chemioterapia, immunoterapia, eccé) per indicazione
terapeutica .

Metodologia

Clinical Costing, sistema di riferimento internazionale dal 2011
per il calcolo dei costi standard in sanità .



Obiettiv o del progetto (1)

1 - Determinare i costi per DRG, tipo di ricovero in modo
analitico (per tipologia di risorsa ) .



¶ Bergamo (Azienda Ospedaliera Universitaria)

¶ Cagliari (Azienda Ospedaliera Universitaria)

¶ Negrar (Istituto Don Calabria Sacro Cuore)

¶ Perugia (Azienda Ospedaliera Universitaria)

¶ Ragusa (ASP)

¶ Roma ( IRCCS Regina Elena)

¶ S.G. Rotondo ( IRCCS Casa Sollievo Sofferenza)

¶ Ancona (Azienda Ospedaliera Universitaria)

¶ Aviano ( IRCCS Centro Riferimento Oncologico)

¶ Bari ( IRCCS Istituto Oncologico Tumori)

¶ Bolzano (ASL Bolzano)

¶ Como (Azienda Ospedaliera S.Anna)

¶ Galliera (Ospedali Galliera)

¶ Gaslini (Istituto G. Gaslini)

¶ Legnago (ULSS Legnago)

¶ Merano (ASL Bolzano)

¶ Negrar (Istituto Don Calabria Sacro Cuore)

¶ Pescara (AUSL Pescara)

¶ S.G.Rotondo ( IRCCS Casa Sollievo Sofferenza )

¶ Santorso ( ULSS Thiene)

¶ Teramo (AUSL Teramo)

¶ Trieste (Azienda Ospedaliera Universitaria)

¶ Udine (Azienda Ospedaliera Universitaria)

¶ Vicenza (ULSS Vicenza)

Aziende partecipanti ai progetti sui costi per DRG

Anno 200 8 Anno 2015
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Aziende partecipanti ai progetti sui costi per DRG

Anno 200 8 Anno 2015



Å Nella rilevazione dei costi standard delle diverse tipologie di
ricovero, per la determinazione dei costi dei fattori produttivi
(medici, altro personale, altri servizi), ci si è avvalsidei risultati
derivantidaicostistandarddelleOncologiefacentipartedel N.I.San.

Å Per "Altri costi di produzione" intendiamo dunque la somma di:
costo personale medico, costo altro personale, altri costi
(dispositivi sanitari, laboratorio, radiologia, consulenze, ecc.), costi
di struttura (non direttamente afferenti le attività di produzione
Sanitaria, come i costi amministrativi, di manutenzione della
struttura, ecc.).



La ricerca per la determinazione dei costi per DRG 2015



La ricerca per la determinazione dei costi per DRG 2015

ATTIVITAóN° Tariffato(T) Costi(C) Risultato ec.(R) % R su T % C

Acuti 
(ricoveri) 16.782 61.184.754 96.833.159 -35.648.405 -58,3% 40,9%

DH
(accessi) 24.069 9.348.157 11.886.416 -2.538.259 -27,2% 5,0%

Chemio 
(sedute) 144.448 62.283.089 128.088.578 -65.805.489 -105,7% 54,1%

TOTALI 132.816.000 236.808.153 - 103.992.153 - 78,3% 100%
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ATTIVITAóN° Tariffato(T) Costi(C) Risultato ec.(R) % R su T % C

Acuti 
(ricoveri) 16.782 61.184.754 96.833.159 -35.648.405 - 58,3% 40,9%

DH
(accessi) 24.069 9.348.157 11.886.416 -2.538.259 - 27,2% 5,0%
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Comparazione dei dati delle due ricerche (dati 200 8 e 2015)

Acuti 200 8 2015 Diff. DH/PAC 200 8 2015 Diff.

Tariffato 24.429.844 61.184.754 Tariffato 27.290.180 71.631.246

Costi 32.920.827 96.833.159 Costi 33.700.827 139.974.994

RE -8.490.983 -35.648.405 RE -6.410.647 -68.343.748

RE in % - 34,8% - 58,3% RE in % - 23,5% - 95,4%

N° 8.505 16.782 N° 56.524 168.517

T. media 2.872 3.646 26,9% T. media 483 425 -12,0%

C. medio 3.871 5.770 49,1% C. medio 596 831 39,3%

RE -998 -2.124 -112,8% RE -113 -406 -257,6%

TOTALI Anno 200 8 Anno 2015

Tariffato 51.720.024 132.816.000

Costi 66.621.654 236.808.153

RE -14.901.630 -103.992.153

RE in % - 28,8% - 78,3%

Ricerca 200 8: 7 Oncologie   Ricerca 2015: 17 oncologie
(2 hanno partecipato ad entrambe le ricerche)



Obiettivi del progetto

1-Determinare i costi per DRG, tipo di ricovero in modo
analitico (per tipologia di risorsa ) .

2 - Elaborare i costi per le terapie mediche antitumorali
(chemioterapia, immunoterapia, eccé) per indicazione
terapeutica .



Obiettivo primario:
Determinazione dei costi standard oncologici inerenti le terapie mediche 
oncologiche (chemioterapia, immunoterapia, ecc…), differenziati per 
tipologia di paziente.

Obiettivo secondario: 
Sviluppo di un software dedicato.

Obiettiv o del progetto (2)



Più analiticamente, il fine è stato quello di individuare:

non tanto un costo medio generico per terapia medica (chemioterapia,

immunoterapia, ecc…) , ma la determinazionedei costi specifici medi per
indicazione terapeutica. Talepunto costituiscela maggiorenovità e la premessa
indispensabileper introdurre l’innovazioneall’internodei costi standard,al fine di

passare dal costo per prestazione (ricovero, prestazione specialistica, ecc.)
al costo per tipologia di utente (HRG-HealthCare Resource Groups).
i costi standard analitici e non solo i costi standard complessivi. In altri
termini, sono stati individuati non solo i costi complessiviper ogni tipologia di
terapia/indicazioneterapeutica,ma anchela loro composizione,ovverosonostati
messi in luce i costi per fattore produttivo (personalemedico; altro personale;
farmaci; altri servizi sanitari e costi di struttura).

×

×

Obiettiv o del progetto (2)



La ricerca sui costi delle terapie mediche oncologiche per
indicazione terapeutica, per passare da un costo per

prestazione generica ad un costo standard per tipologia
di utente (HRG - HealthCare Resource Groups)

Periodo : dati anno 2015

Unità di Oncologia esaminate : 10

Prestazioni :
- tutte le sedute di terapia ( 64 .868 ) del 2015 ;
- per tutte le somministrazioni di farmaci ( 160 .000 ) ;
- per tutti gli assistiti ( 7 .6 6 0 pazienti)



Base dati:
tutte le terapie mediche oncologiche effettuate nellôanno 2015

ÅA.O. Rummo di Benevento
ÅASL Biella (Ospedale degli Infermi)
ÅA.O S.Anna di Como
ÅULSS Ovest Vicentino (Ospedale Montecchio Maggiore )
ÅA.O. Ospedale Sacro Cuore Don Calabria di Negrar
ÅA.O. S. Maria della Misericordia di Perugia
ÅA.S.P. Ragusa
ÅA.O. Campus Bio -Medico ( Roma )
ÅIRCSS Casa Sollievo Sofferenza, S.Giovanni Rotondo
ÅIRCSS IST Giovanni Paolo II di Bari

Le aziende che hanno fornito i dati per la ricerca



Per ogni evento (effettuazione terapia) dellôanno 2015 avere i seguenti dati (fonti: 
schede AIFA e protocolli cura interni):

Å Data evento

Å Tipo farmaco (principio attivo)

Å Tipo farmaco (nome commerciale)

Å Quantità (n° confezioni)

Å Codice cartella (numero progressivo per utente non riconducibile allôanagrafica)

Å Diagnosi riferimento (vedasi, ad es. : schede AIFA)

Relativamente a tutto lôanno 2015:

Å Totale spesa farmaci per principio attivo/nome commerciale

Å Totale quantità farmaci per principio attivo/nome commerciale

Debito informativo per le unità partecipanti alla ricerca



Costo per tipo di terapia
Costo per singola 
somministrazione

Spesa annuale totale,  per singolo 
farmaco somministrato

Dettaglio delle singole somministrazioni 
effettuate, per paziente

HealthCarePatientCosting
FASE 1

Definizione dei costi effettivi di ciascuna oncologia

Costo per singolo 
paziente

HealthCarePatientCosting
FASE 2

Definizione dei costi standard

Costo Standard per tipo 
di terapia

Costo Standard per tipo di 
paziente

Flusso dati input/ uotput



Il costo per evento - paziente



Å Basso costo:
Terapiaconfarmacinon sottopostia monitoraggioAIFA;

Å Alto costo:
Terapiaconfarmacisottopostia monitoraggioAIFA;

Å Sperimentazione:
Terapia con farmaci somministrati in regime di
sperimentazione. 

Classificazione delle terapie



*:farmaci sottoposti a monitoraggio AIFA

FARMACI AD ALTO COSTO



Alto Costo
81%

Basso 
Costo
19%

Ripartizione dei costi totali

Alto Costo
42%

Basso 
Costo
58%

Ripartizione del n° di Chemioterapie

N.B.: Farmaci ad alto costo= farmaci sottoposti a monitoraggio AIFA



Indicatori per tipo di terapia medica oncologica

TIPO CHEMIO Alto costo Basso costo Sperimentazione TOTALI 

NÁ pazienti 3.742 3.802 116 7.660 

NÁ sedute 26.934 37.192 742 64.868 

Costi totali 61.303.203 14.142.962 368.251 75.814.416 

Costi medio per seduta 2.276,1 380,3 496,3 1.168,7 

 



Mammella
44%

Colon-retto
20%

Polmone e pleura
11%

Prostata
4%

Ovaio
4%

Pancreas
3%

Rene
2%

Sarcoma
2%

Testa collo
2%

Altro
8%

N° terapie per HRG/Alto costo

N.B.: Farmaci ad alto costo= farmaci sottoposti a monitoraggio AIFA



Mammella
42%

Colon-retto
13%

Polmone e pleura
13%

Prostata
7%

Ovaio
5%

Rene
5%

Sarcoma
2%

Melanoma
6%

Altro
7%

RIPARTIZIONE COSTI PIENI TRA HRG/ALTO COSTO

N.B.: Farmaci ad alto costo= farmaci sottoposti a monitoraggio AIFA



Costi totali per Chemioterapie/HRG 2015

HRG N° sedute Personale Altri costi Farmaci Totale costi UTENTI

Mammella 11.742 1.875.432 3.360.189 20.551.885 25.787.506 1.321

Colon - retto 5.352 854.821 1.413.437 6.345.734 8.613.993 616

Polmone e pleura 2.960 472.771 907.399 6.724.296 8.104.466 597

Prostata 1.138 181.761 381.954 3.431.791 3.995.507 170

Ovaio 1.035 165.310 313.849 2.263.402 2.742.562 189

Pancreas 817 130.491 194.119 415.007 739.618 123

Rene 604 96.471 230.365 2.528.448 2.855.284 108

Sarcoma 565 90.242 153.298 774.381 1.017.921 94

Testa collo 460 73.471 113.088 330.660 517.220 71

Melanoma 314 50.152 190.832 3.132.426 3.373.410 81

Encefalo 294 46.958 70.512 166.153 283.622 48

Linfoma non Hodgkin 237 37.854 66.665 385.225 489.743 41

Tumori stromali (GIST) 214 34.180 67.407 532.299 633.886 21

Fegato -vie bilari 195 31.145 55.490 333.313 419.949 36

Vescica 194 30.986 53.503 288.036 372.524 49

Stomaco 183 29.229 55.378 397.279 481.885 49

Utero 178 28.430 43.239 114.617 186.286 44

Mieloma 161 25.715 43.165 207.404 276.284 17

Leucemia 65 10.382 18.392 108.435 137.209 11

Esofago 46 7.347 11.067 26.882 45.296 11

Altro 180 28.750 45.254 155.028 229.032 45

CHEMIO ALTO COSTO 26.934 4.301.898 7.788.602 49.212.702 61.303.203 3.742

BASSO COSTO 37.192 4.860.251 8.142.805 1.139.906 14.142.962

SPERIMENTAZIONI 742 118.512 164.882 84.857 368.251

TOTALI 64.868 9.280.661 16.096.289 50.437.465 75.814.416
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CHEMIO ALTO COSTO
26.934

4.301.898  
(7%)

7.788.602 
(13%)

49.212.702     
(80%)

61.303.203 
(100%) 3.742

BASSO COSTO 37.192 4.860.251 
(34%)

8.142.805
(58%)

1.139.906
(8%)

14.142.962
(100%)

SPERIMENTAZIONI 742 118.512 164.882 84.857 368.251

TOTALI 64.868
9.280.661

(12%)
16.096.289

(21%)
50.437.465

(67%)
75.814.416

(100%)



TIPO CHEMIO Alto costo Basso costo Sperimentazione TOTALI 

Personale 4.301.898 4.860.250 118.513 9.280.661 

Farmaci 49.212.702 1.139.906 84.857 50.437.465 

Altri costi 7.788.602 8.142.805 164.882 16.096.289 

Totale costi pieni 61.303.203 14.142.962 368.251 75.814.416 

 

Composizione dei costi per tipo di terapi a in valori assoluti

TIPO CHEMIO Alto costo Basso costo Sperimentazione TOTALI 

Personale 7% 34% 32% 12% 

Farmaci 80% 8% 23% 67% 

Altri costi 13% 58% 45% 21% 

Totale costi pieni 100% 100% 100% 100% 

 

Composizione dei costi per tipo di terapi a in valori percentuali



Costi medi per chemioterapia/HRG 2015

HRG Personale Altri costi Farmaci Totale costi

Mammella 159,7 286,2 1.750,3 2.196,2

Colon - retto 159,7 264,1 1.185,7 1.609,5

Polmone e pleura 159,7 306,6 2.271,7 2.738,0

Prostata 159,7 335,6 3.015,6 3.511,0

Ovaio 159,7 303,2 2.186,9 2.649,8

Pancreas 159,7 237,6 508,0 905,3

Rene 159,7 381,4 4.186,2 4.727,3

Sarcoma 159,7 271,3 1.370,6 1.801,6

Testa collo 159,7 245,8 718,8 1.124,4

Melanoma 159,7 607,7 9.975,9 10.743,3

Encefalo 159,7 239,8 565,1 964,7

Linfoma non Hodgkin 159,7 281,3 1.625,4 2.066,4

Tumori stromali (GIST) 159,7 315,0 2.487,4 2.962,1

Fegato -vie bilari 159,7 284,6 1.709,3 2.153,6

Vescica 159,7 275,8 1.484,7 1.920,2

Stomaco 159,7 302,6 2.170,9 2.633,3

Utero 159,7 242,9 643,9 1.046,5

Mieloma 159,7 268,1 1.288,2 1.716,1

Leucemia 159,7 283,0 1.668,2 2.110,9

Esofago 159,7 240,6 584,4 984,7

Altro 159,7 251,4 861,3 1.272,4

CHEMIO ALTO COSTO 159,7 289,2 1.827,2 2.276,1

BASSO COSTO 130,7 218,9 30,6 380,3

SPERIMENTAZIONI 159,7 222,2 114,4 496,3

TOTALI 143,1 248,1 777,5 1.168,7



	

Confronto tra c osti medi totali per terapie /HRG 2015



Å L’indagine effettuata con la presente ricerca è numericamente rilevante (come 
dimensione del campione è la terza in Europa);

Å La spesa dei farmaci è particolarmente alta per le patologie nelle quali vengono 
utilizzati farmaci “ad alto costo” (sottoposti a registrazione AIFA): 80%;

Å Una parte considerevole dei costi sostenuti per l’effettuazione delle chemioterapie 
(20% per le chemioterapie ad alto costo; 92% per quelle a basso costo) non sono 
legate al farmaco;

Å Vi è una elevatissima differenza nei costi per le diverse chemioterapie per HRG; di 
conseguenza, non è corretto definire un’unica tariffa generica per la prestazione 
“chemioterapia”;

Å Si hanno a disposizione per la prima volta in Italia standard per HRG/trattamenti 
medici antitumorali utilizzabili gestionalmente a livello nazionale, regionale, 
aziendale, per programmare e assegnare risorse sulla base dei pazienti e non sulla 
base di elementi amministrativi.

CONSIDERAZIONI CONCLUSIVE


