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Quali sono per I’'ltalia i costi e i
benefici dei medicinali e della

presenza dell’industria
farmaceutica?

2. Quali prospettive future esistono per
I'industria farmaceutica in Italia?
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La spesa pubblica per la
farmaceutica e pari a — 16,5
miliardi di euro™, in forma di

farmaci e sussidi all’industria...

SPESA FARMACEUTICA

INCENTIVI PUBBLICI AGLI
INVESTIMENTI IN R&S

* spesa farmaceutica pubblica 2006
Fonte: Istat
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... per questa spesa, il Paese
riceve...

eMIGLIORAMENTO DEGLI
INDICATORI DI SALUTE E ACCESSO
A MEDICINALI INNOVATIVI

INNOVAZIONE
eOCCUPAZIONE, DIRETTA E
INDOTTA

eCONTRIBUTO FISCALE E ALLE
ESPORTAZIONI

i
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2006, mid €

_____________________________

in prezzi al

consumatore 23, 5

7,2

stima in prezzi
al produttore

7,1

2,6

Pubblica Privata

Spesa
farmaceutica ------------memmmeeee- '
totale

* Stimati considerando il 66,65% della spesa tramite le farmacie al netto dell'lVA e i dati ufficiali relativi alla spesa pubblica tramite ASL e Aziende ospedaliere
(“spesa farmaceutica extra convenzionata”)
Fonte: stima su ISTAT; AIFA; IMS
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Andamento dei prezzi Spesa farmaceutica pubblica

farmaceutici medi rispetto Inflazione rispetto alla spesa sanitaria™— Spesa sanitaria
' i italiana i
all’inflazione pubblica — = Spesa farma-
(indicizzati al 1990) =— = Prezzi farma- (indicizzata al 1990) seuTiea
ceutici in Italia
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« Nell’arco degli ultimi 16 anni, i prezzi dei medicinali e la spesa farmaceutica sono cresciuti
rispettivamente meno dell’inflazione e della spesa sanitaria

e Questo vale particolarmente dal 2001, quando sono state implementate diverse azioni di
contenimento della spesa farmaceutica (Variazioni 2o totali 2001-2006: spesa farmaceutica
+5,7%0; altre voci: +41,2%0; totale spesa sanitaria: +35,7%0)

FARM I NDU STRIA Fonte: ISTAT; AIFA; IMS




Spesa farmaceutica pro capite in prezzi al produttore

Fonti / approccio analitico

Fonti

e Dati di spesa farmaceutica 2006 in prezzi al produttore dal
database IMS

Approccio analitico per il calcolo della spesa “attesa”

= Confronto della spesa sanitaria e farmaceutica tra 9 paesi UE
(che riferiscono all’lOCSE) avvalendosi del criterio spesa in
base alla ricchezza
e Spesa in base alla ricchezza stimata
— A partire dalla spesa sanitaria e farmaceutica pro capite
— Correggendo tale spesa per
e Parita di potere d’acquisto (PPA) — per equiparare il
potere d’acquisto di valute diverse nei diversi Paesi per
un dato paniere di beni
e Livello di ricchezza (PIL pro capite) — per adattarsi al
fatto che i paesi spendono di piu sulla sanita (e qualsiasi
bene o servizio) con 'aumentare della loro ricchezza
e Poiché si dimostra che esiste una relazione statisticamente
significativa tra spesa farmaceutica e livello di ricchezza del
Paese, la “spesa attesa” & calcolata come il valore che il Paese

spenderebbe in medicinali se allocasse le proprie risorse come
la media dei 9 Paesi considerati

Fonte: IMS, OCSE
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Italia, analisi 2006
(pubblico e privato, $ USA PPA)

363
312 !
Valore Valore
effettivo atteso
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@

% dei finanziamenti pubblici alla R&S privata intra-muros
2004, milioni €1

Altro

22.3

ndustria chimica Veicoli di trasporto?
(esclusa la farmaceutica) 33.8

Autoveicoli®  ——0
Industria le_g 1.4
farmaceutica? 2. 9

Attivita di supporto \5.6

ai trasporti
Strumentazione

meccanica

Telecomunicazioni

IT Strumentazione
di precisiones

1 | dati presentati dall’ISTAT hanno sottovalutato la spesa totale per R&S per settore in quanto hanno coperto solo le aziende che
hanno presentato i propri dati tramite il questionario ISTAT ufficiale. Il totale € pari a 1 miliardo di €

2 Costruzione e manutenzione di navi, aeromobili, treni, motociclette, biciclette, mezzi di trasporto speciali (in legno, a trazione
animale, ...)

3 Include strumentazione medica, orologi, etc

4 11 2,8% corrisponde a 28 milioni di euro

5 Automobili, rimorchi, parti e accessori di motori per automobili

Fonte: stima su ISTAT, Farmindustria
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Numero di anni di aumento della Diminuzione in 2o dei decessi, per
longevita grazie ai medicinali* selezionate patologie, grazie a medicinali
innovativi (1965-99), paesi UE

[ 1 Aumento della longevita

farmaci morte improvvisa
-80
Bl Aumento totale del neonato
della longevita Febbre reumatica e 75
cardiopatia reumatica
1,96
Aterosclerosi -68

1,65

Infarto da stress -67

1,37
1.0/ Ulcera gastrica 61
0,76 0.70 0,79 e duodenale -
0.57 o 5610.62k:
0,458 & Enfisema -31
0,23 0,30
0,12
’—. Ipertensione -22

1988 1990 1992 1994 1996 1998 2000

* Aumento medio della longevita rispetto al 1986 in 52 Paesi
Fonte: International Journal of Health Care Finance and Economics; EFPIA (2005): A key asset to medical progress, Lichtenberg
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Investimenti in R&S dei settori italiani Fonti di finanziamento
2005, milioni di € % del finanziamento totale, farmaceutico 2004,
Al e s 1.495 altri settori 2003
o 100 100
Apparecchiature elettriche 1.204 Altre fonti di
ed elettroniche : finanziamento*>*

Farmaceutico - 1.070*

Veicoli di trasporto 1.019

Costruzione di altre 900
apparecchiature

Chimico _ 484 Autofinan-
(escl. farmaceutico) ziamento
Apparecchiature
di alta tecnologia

Alimentare } 122

424

Apparecchiature per

ufficio ] 82

Petrolio 5

Settore Altri settori
Totale ind. manifatturiera /ﬂ 7.882 farmaceu-
tico

* Cifra non paragonabile con i dati ISTAT di spesa intra-muros a causa del perimetro di investimenti considerati (totale Vs intra-muros),
del diverso campione di aziende intervistato e delle elaborazioni eseguite

** Vale a dire, pubblico, estero, ecc,
Fonte: Farmindustria; Istat

FARMINDUSTRIA




Regione

Lombardia

Emilia Romagna
Lazio

Toscana

Veneto

Piemonte

Liguria

Campania

Friuli Venezia Giulia
Sicilia

Puglia

Umbria

Sardegna

Marche

Abruzzo

Calabria

Trentino Alto Adige
Basilicata

Molise

Valle d’Aosta

Studi clinici mono/multicentro
2000-2006

| 2.490

| 1.704
| 1.558
| 1.385
|1.165
| 1.075

[ ]995
[ ]88
[ ]845
[ ]ver
[ 1763
[ 1556
[ 1541
[ 1516
[ 1472 ~700 min €,
1315 ovvero —65%o
172 delle spese per
[1143 R&S é nello
]1;26 sviluppo™

* Ricerca per lo sviluppo e il 50% di ricerca applicata
** Ricerca di base e il 50% di ricerca applicata
Fonte: AIFA (per i dati sul numero degli studi clinici)

FARMINDUSTRIA

MIL-FAF001-22062007-57110/MBU

[ centri R&S imprese del farmaco
Bl istituti del CNR*
B Altri

Centri di ricerca

2005

0
Q-ZO 030 3 ovvero —35%
OTO delle spese di
0 R 01 R&S & nella
0 ricerca**
0 0
00
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[ 1 Farmaceutico

Bl Vedia degli addetti
italiani

Divisione degli addetti totali per grado di
"istruzione

2005, % dei dipendenti totali
l

73.700 persone ;
impiegate direttamente’ 49,4
i Laurea

14,7

Scuola secondaria 34,3

superiore 440

Istruzione inferiore
alla scuola secon-
daria superiore

41,3

Dati aggiornati a giugno 2007

FARMINDUSTRIA

Fonte: Istat; Farmindustria
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2007

Occupazione diretta nel settore Occupazione diretta nel settore
farmaceutico farmaceutico

Numero di dipendenti % del settore manifatturiero complessivo
Lombardia 34.100 Lazio 8,6
Lazio 17.500 Lombardia 2,9

Toscana 7.200 Toscana 2,1

Emilia Romagna ] 3.500 E?r!iz?gna ]0,7

Veneto ] 3.100 Veneto :| 0,5

Piemonte :| 2.000 Piemonte } 0,4

Campania ] 950 Campania } 0,4

Altre regioni 5.350 Altre regioni ]O,6

Totale

Fonte: Farmindustria; Istat

FARMINDUSTRIA
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2006

1 dipendente del settore
farmaceutico ...

Dipendenti

) —~74.000
totali

Fonte: ISTAT; OCSE
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. impiega 2,2 persone nel resto
dell’economia

Fornitori

v

Spesa dei
dipendenti

A 4

Q ~ 164,000 e pacicuelele;

12
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[ 1 Specifico del settore
2005, % degli utili ante imposte farmaceutico

Carico fiscale ed impositivo sul settore farmaceutico

IRES!? 33,0
IRAP2 12,2
Imposte ordinarie 45,2
Imposte su spese indetraibili4 5 7
Contributo 5% su spese di mkt3 1.2
Misure di ripiano® 12,5
Fiscalita differenziale 19.4
0 10 20 30 40 50 60 70
1 Imposta sul reddito delle persone giuridiche e del personale impiegato
2 Imposta regionale sulle attivita produttive
3 Ogni anno le case farmaceutiche devono dichiarare le spese promozionali che hanno sostenuto e versare un contributo pari al 5% di tale importo (escluse le spese per il personale)
4 Per il settore farmaceutico, e possibile dedurre solo il 20% delle spese per congressi e attivita promozionali
5 Oneri a carico delle imprese per il ripiano dello sfondamento del tetto di spesa farmaceutica pubblica (60% della differenza fra la spesa effettiva e il budget fissato per i farmaci)

FARMINDUSTRIA
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Contributo fiscale del settore
farmaceutico ... ... rispetto alla spesa pubblica per i farmaci

Stima 2005, miliardi di euro 2005, % della spesa complessiva
Al prezzo al consumo finale

5,1
34%
1,1
3,9 Cos5_1 Totale =15,1
miliardi di €
Al prezzo ex-factory
Imposte Rimborso Imposte Totale
- 46%
generate per sfon generate 0 Totale =11.1
diretta- damento indiretta- e
miliardi di €

mente regionale  mente

* Stima basata sulle vendite IMS attraverso gli ospedali e i canali retail

** Stima basata sui dati ISTAT, ASSR, AIFA considerando il 66,65% della spesa complessiva (farmaci con obbligo di ricetta e non)
attraverso le farmacie e il 100% delle vendite attraverso gli ospedali

Fonte: ISTAT; IMS; ASSR; AIFA; MEDIOBANCA

FARMINDUSTRIA
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— ESportazioni
farmaceutiche

- == = 9 del totale delle

Esportazioni farmaceutiche % delle esportazioni esportazioni italiane
milioni di € italiane complessive
12.000 4,00% /CAGR delle esportazioni )
1996-2005, per settore
10.000 3,50% e Carbone e prodotti 16,8
petroliferi
3,00% e Elettricita, gas, 12,2
8.000 acqua
2.50% = Farmaceutico 12,1
e Servizi personali, 12,0
6.000 2.00% sociali, pubblici
* Minerali energetici 9,6
e non energetici
4000 L30% 1 o Metall 6,7
e Prodotti chimici 5,6
1 1,00% (escl, farmaceutici)
2000 | e Materie plastiche 5,8
1 0,50% = Alimentare, 51
bevande e tabacco
0 , , , , , , , , 0,00% = Veicoli di trasporto 5,0
% 97 98 9 00 Ol 02 03 04 2005 - Altr settori =ed

Il dato include le esportazioni di specialita’ e principi attivi
Fonte:ISTAT

FARMINDUSTRIA
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La spesa pubblica per la
farmaceutica e pari a — 16,5
miliardi di euro™, in forma di

farmaci e sussidi all’industria...

SPESA FARMACEUTICA

INCENTIVI PUBBLICI AGLI
INVESTIMENTI IN R&S

* spesa farmaceutica pubblica 2006
Fonte: Istat
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... per questa spesa, il Paese
riceve...

eMIGLIORAMENTO DEGLI
INDICATORI DI SALUTE E ACCESSO
A MEDICINALI INNOVATIVI

INNOVAZIONE
eOCCUPAZIONE, DIRETTA E
INDOTTA

eCONTRIBUTO FISCALE E ALLE
ESPORTAZIONI

i
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1. Quali sono per I'ltalia i costi e i benefici
dei medicinali e della presenza
dell’industria farmaceutica?

Quali prospettive future esistono per

I’'iIndustria farmaceutica in 1talia?

FARMINDUSTRIA
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Opzioni Descrizione

= Considerare il settore farmaceutico una priorita strategica per il paese per
promuovere

— Innovazione (di base e clinica)
— Contributo economico (imposte e occupazione)
— Indicatori di salute (ovvero, accesso a farmaci innovativi attraverso test
clinici)
= Promuovere la presenza dell’industria sul territorio, ad esempio attraverso
— Incentivi per innovazione/investimenti
— Un quadro normativo stabile

— Accesso a professionisti con elevato grado di istruzione (ad es.
promuovere parchi della bioscienza, ecc.)

Priorita
strategica

= Considerare il settore farmaceutico come relativamente meno strategico
Meno rispetto ad altri settori

strategica = Non migliorare o limitare ulteriormente l'attrattivita del Paese per gli investimenti,
continuare a modificare il quadro normativo

Fonte: EIS, 2006, Parexels pharmaceutial R&D statistical Fontebook 2004/2005

FARMINDUSTRIA
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Milioni di €*

Valore aggiunto dell’industria farmaceutica** -7 Regn(? unito
Francia
12,000 | Germania
11,000 — | talia
10,000 [ “~ Spagna
> 4
9,000 r / \ /
8,000 £ -7
7,000 F - — Valore
aggiunto
6,000 [ e CAGR, %
5000 L Milioni €*,
’ 2004 1996—2000 2000—-2004
4,000 r _
3,000 - Germfanla 11.668 4.9 7,1
2.000 F Francia 10.849 6,6 2,3
1,000 F Regno Unito 9.474 9,1 553
0 L L 1 1 1 I I Italia 6.464 3,3 0,3
1996 1997 1998 1999 20002001 2002 2003 2004 | Spagna 3.038 3,1 2,8

* Al tasso di cambio costante del 1999

*x

KXk

Fonte:

1l valore aggiunto rappresenta la differenza tra la produzione e il consumo di beni intermediari, al netto di sussidi sui costi di
produzione e imposte

Dati disponibili dal 1999
EUROSTAT

FARMINDUSTRIA
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Milioni €

Valore aggiunto dell’industria farmaceutica>*

15.000
-
_—
-
L —
10.000 I —-—
w— -

5.000

0 I I I I I I I I

2006 7 8 9 10 11 12 13 14 2015
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* Simulato con CAGR 1996—-2004
Fonte: OCSE; EFPIA ; EUROSTAT, Paraxel

FARMINDUSTRIA

Se I’'ltalia

sviluppasse

I’'industria Valqre
farmaceutica CAGR, aggiunto
come... %* milioni €, 2015
Regno Unito 7,2 12.770
Germania 6,7 12.174
Francia 4,4 10.048
Allo stato attuale 1,8 8.006
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