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“Informazione è una differenza che crea una differenza”
Gregory Bateson



Un processo di “compressione” dei dati per contenere la complessità di 
elaborazione minimizzando la perdita di informazione.

Il volume di dati coinvolto:   13 x 109 prescrizioni

L’intervallo temporale considerato: 2000‐2011

• Disponibilità di dati derivanti da una raccolta sistematica;

• Periodo denso di avvenimenti (AIFA, EMA, la rete nazionale di FV, nuovi 
farmaci, farmaci equivalenti, nuove modalità distributive, ecc).

•Possibilità di sviluppare una analisi complessiva (non anno per anno)



Una prima visione dinamica della prescrizione di farmaci in 12 anni

Volumi : DDD/1000 abitanti die (pesata)
Spesa : lorda procapite  (pesata)

Serie di 240 osservazioni analizzate per quintili



2000
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2001
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2002
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2003
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2004
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2005
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2006
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2007
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2008
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2009
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2010
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



2011
Spesa Lorda ProcapiteDDD/1000 ab die



Gli assi di analisi:

 Le regioni 
 Il tempo

Le categorie terapeutiche
Gli interventi regolatori nazionali/ i provvedimenti regionali
La struttura demografica delle popolazioni
Le variabili di contesto (PIL, disoccupazione, povertà relativa, istruzione, …)
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L’organizzazione della giornata:

 un’analisi complessiva condotta da diverse angolazioni
 un impegno a sostegno della trasparenza
 gli approfondimenti su alcune categorie
 gli aspetti di appropriatezza e di comunicazione

non relazioni di “opinione”  ma approfondimenti legati ai dati




