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LE (GRANDI) DIFFICOLTÀ 
DEI MALATI REUMATICI SUL «CORRIERE SALUTE», OTTOBRE 2019

•	 Lunghe liste d’attesa

•	 Distribuzione dei Centri presenti sul territorio nazionale 		

	 a macchia di leopardo

•	 Scarsità di modelli di assistenza centrati sulla persona e i		

	 suoi bisogni, con percorsi «su misura», dalla diagnosi alle

	 terapie, fino alla riabilitazione e all’assistenza domiciliare
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BURDEN OF DISEASE
ED IMPATTO SOCIALE DELLA MALATTIA
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•	 Riduzione della capacità lavorativa nel giro di 5 anni dall’insorgenza della 		
	 malattia, 	con un calo del 33% già dal primo anno, fino ad arrivare ad una 			
	 perdita del 50% in 10 anni

•	 39 giorni lavorativi persi in media in un anno da ogni paziente
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•	 Costo sociale globale particolarmente elevato. E’ stato calcolato che il costo medio 		
	 annuo per paziente è mediamente superiore a 11.000 euro/anno. I costi sociali sono 		
	 correlati e aumentano linearmente con il progredire della malattia e con l’aumento 		
	 dell’invalidità

•	 Il 70% del costo è legato alla perdita di produttività dei malati e alla necessità di fruire
	 di assistenza sociale, mentre il restante 30% dei costi è correlato all’assistenza 
	 sanitaria (terapia farmacologica e assistenza ospedaliera ambulatoriale e specialistica)



L’IMPATTO DELLA TERAPIA SUGLI OUTCOME DI MALATTIA 

Enrico Tirri, Direttore UOSD Reumatologia Ospedale
San Giovanni Bosco – Ospedale del Mare ASL Na1 centro, Napoli

RAPPORTO OSPEDALE TERRITORIO NELLA 
DIAGNOSI PRECOCE DELL’ARTRITE REUMATOIDE

VENERDÌ 10 LUGLIO

Sino agli inizi degli anni 2000, tra il 32 e il 50% dei pazienti perdeva il lavoro entro
dieci anni dalla diagnosi.

Dopo 100 anni di terapie, per lo più mutuate da altri ambiti della medicina, spesso 
inefficaci e poco sicure, sono arrivati i farmaci biotecnologici che hanno cambiato 
radicalmente la storia naturale dell’AR. 

La diagnosi precoce e la terapia tempestiva, misurata sul paziente, con obiettivo la 
remissione e la prevenzione della disabilità sono divenuti obiettivi raggiungibili.



LA FINESTRA OTTIMALE DI TRATTAMENTO
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Il danno radiografico compare precocemente, entro i 2 anni in oltre il 90% dei casi.

Intervallo iniziale di tempo in cui appropriate strategie terapeutiche possono interferire 
con i meccanismi patogenetici alla base di tale patologia ed arrestarne l’evoluzione.

•	  Declino funzionale severo

•	  Danno radiografico

•	  Riduzione della capacità lavorativa

•	  Riduzione dell’aspettativa di vita
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Per raggiungere questi obiettivi c’è bisogno di organizzazione e, in questo senso, la 
rete territoriale assistenziale integrata, che mette funzionalmente insieme strutture 
di primo, secondo e terzo livello, e i PDTA rappresentano gli strumenti più idonei.
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