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Misure di contenimento dei costi: sinossi 

Data: 26 aprile 2024 

 

In vigore / attuata / in corso 

di attuazione / in vigore a 

partire da 

 In elaborazione  Pendente in Parlamento 

     

Attuazione incerta / dipende 

da altre misure 
 

Respinta / accantonata / non 

attuata 
  

 

Misure Stato 

Misure di contenimento dei costi – pacchetto 1a 

Obbligo per i fornitori di prestazioni di trasmettere una copia della fattura 

all’assicurato (misura DFI) 
In vigore dal 1.1.2022 

Creazione di un’organizzazione nazionale delle tariffe per l’elaborazione, 

lo sviluppo e la manutenzione delle tariffe per le cure mediche 

ambulatoriali (M34) 

In vigore dal 1.1.2022 

Importo massimo della multa per i fornitori di prestazioni che violano la 

legge (20 000 franchi) (misura DFI) 
In vigore dal 1.1.2022 

Obbligo di comunicazione gratuita dei dati per le tariffe delle cure 

ambulatoriali (M25) 
In vigore dal 1.1.2023 

Articolo sulla sperimentazione: introduzione di progetti pilota volti a 

contenere l’evoluzione dei costi, rafforzare la qualità e promuovere la 

digitalizzazione (M02) 

In vigore dal 1.1.2023 

Promozione di tariffe forfettarie per pazienti per le cure ambulatoriali e 

introduzione di una corrispondente struttura tariffale uniforme (M15) 
In vigore dal 1.1.2023 

  

Misure di contenimento dei costi – pacchetto 1b 

Introduzione di un monitoraggio dell’andamento delle quantità, dei 

volumi e dei costi nonché delle relative misure correttive negli accordi 

tariffali 

In vigore dal 1.1.2024 

Diritto di ricorso delle organizzazioni di assicuratori contro le decisioni 

dei governi cantonali inerenti alle decisioni di pianificazione cantonali di 

ospedali e altri istituti (M33) 

In vigore dal 1.1.2024 

Obbligo dei farmacisti e dei medici dispensatori di dispensare 

medicamenti generici (M24) 
In vigore dal 1.1.2024 

Modifica della legge sugli agenti terapeutici riguardante la 

semplificazione dell’etichettatura e delle informazioni sui medicamenti 

provenienti da importazioni parallele (M32) 

In vigore dal 1.1.2024 

Introduzione di un sistema di prezzi di riferimento per i medicamenti con 

brevetto scaduto (M22) 
Respinta 
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In vigore / attuata / in corso 

di attuazione / in vigore a 

partire da 

 In elaborazione  Pendente in Parlamento 

     

Attuazione incerta / dipende 

da altre misure 
 

Respinta / accantonata / non 

attuata 
  

 

Misure di contenimento dei costi – pacchetto 2 

Reti di cure coordinate quali nuovi fornitori di prestazioni (M10) Pendente in Parlamento 

Creazione di basi legali per un esame differenziato delle prestazioni 

dell’assicurazione obbligatoria delle cure medico-sanitarie (AOMS) in 

base ai criteri EAE (efficacia, appropriatezza, economicità) (M29) 

Pendente in Parlamento 

Disciplinamento dell’adozione di modelli di prezzo e di eventuali 

restituzioni per i nuovi medicamenti (misura DFI) 
Pendente in Parlamento 

Deroga all’accesso secondo la legge federale sul principio di 

trasparenza (LTras) concernente l’importo, il calcolo e la modalità delle 

restituzioni nell’ambito dei modelli di prezzo (misura DFI) 

(Nessun accesso ai documenti ufficiali in relazione alle negoziazioni di 

prezzi concernenti nuovi medicamenti) 

Pendente in Parlamento 

Fissazione di tariffe di riferimento per le cure stazionarie a scelta 

extracantonali per la promozione della concorrenza intercantonale tra gli 

ospedali (misura DFI) 

Pendente in Parlamento 

Impegno nella trasmissione elettronica delle fatture tra fornitori di 

prestazioni e assicuratori (misura DFI) 
Pendente in Parlamento 

Adeguamento del disciplinamento concernente le prestazioni fornite dai 

farmacisti a carico dell’AOMS (misura DFI) 
Pendente in Parlamento 

Introduzione di un servizio di prima consulenza obbligatoria per gli 

assicurati (M27) 
Respinta, abbandonata 

Promozione di programmi di assistenza ai pazienti per l’intero processo 

di assistenza (M10) 
Respinta, abbandonata 

  

Controprogetto indiretto all’iniziativa per un freno ai costi 

Introduzione di obiettivi di costo (M01) 

Approvata dal Parlamento, 

l’attuazione dipende dal risultato 

della votazione sull’iniziativa  
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In vigore / attuata / in corso 

di attuazione / in vigore a 

partire da 

 In elaborazione  Pendente in Parlamento 

     

Attuazione incerta / dipende 

da altre misure 
 

Respinta / accantonata / non 

attuata 
  

 

Ulteriori misure del rapporto del gruppo di esperti del 24 agosto 2017 sul contenimento dei costi nel 

settore sanitario (disponibile solo in tedesco o francese) 

Esecuzione di determinati interventi solo ambulatorialmente anziché in 

ambito stazionario (nel quadro della modifica dell’ordinanza sulle 

prestazioni [OPre] «ambulatoriale prima di stazionario») (M07) 

In vigore dal 1.1.2019 

Riduzione della domanda generata dall’offerta (nel quadro della modifica 

della legge federale sull’assicurazione malattie [LAMal] concernente 

l’autorizzazione dei fornitori di prestazioni) (M20) 

In vigore dal 1.1.2022 

Ammissione degli ospedali nell’elenco ospedaliero in funzione della 

rimunerazione degli specialisti interni ed esterni per ridurre gli incentivi 

sbagliati esistenti all'aumento del volume delle prestazioni (nel quadro 

della modifica dell’ordinanza sull’assicurazione malattie [OAMal] e 

dell’OPre «sviluppo dei criteri di pianificazione») (M03) 

In vigore dal 1.1.2022 

Pianificazione regionale delle cure ospedaliere per aumentare la 

concentrazione dell’offerta di prestazioni stazionarie ed eliminare i 

doppioni tra i singoli Cantoni (nel quadro della modifica dell’OAMal e 

dell’OPre «sviluppo dei criteri di pianificazione») (M14) 

In vigore dal 1.1.2022 

Facilitazione dell’importazione parallela di dispositivi e impianti medici 

(nel quadro dell’iniziativa popolare «Stop all’isola dei prezzi elevati – per 

prezzi equi [Iniziativa per prezzi equi]») (M17) 

In vigore dal 1.1.2022 

Potenziamento degli Health Technology Assessments per ridurre 

prestazioni, medicamenti e procedure inefficaci e inefficienti (M08) 
Attuata 

Rafforzamento della qualità (nel quadro della modifica della LAMal per il 

rafforzamento della qualità e dell’economicità) (M19) 
In vigore dal 1.4.2021 

Impedimento di tariffe abusive nel settore delle assicurazioni 

complementari (nel settore stazionario per i pazienti con assicurazione 

complementare) (M28) 

In corso di attuazione 

Adeguamento dei margini di distribuzione dei medicamenti soggetti 

all’obbligo di prescrizione medica (M23) 
In vigore a partire dal 1.7.2024 

Finanziamento uniforme delle prestazioni forfettarie nel settore 

ambulatoriale ospedaliero (nel quadro della modifica della LAMal sul 

finanziamento uniforme delle prestazioni ambulatoriali e stazionarie) 

(M26) 

Approvata dal Parlamento, 

attuazione in pianificazione / 

dipende dal risultato della 

votazione del referendum 

Strategia della trasparenza per la fornitura di dati dei fornitori di 

prestazioni e impedimento di procedure inutili causate da doppioni o da 

un rilevamento dei dati errato (M05) 

Rapporto del Consiglio federale 

«una strategia coerente per il 

rilevamento di dati nel settore 

sanitario» approvato, attuazione in 

elaborazione 

Revoca del principio di territorialità per determinati gruppi di prodotti 

dell’elenco dei mezzi e degli apparecchi (EMAp) (M21) 
In elaborazione 

 

https://www.bag.admin.ch/bag/it/home.html
https://www.bag.admin.ch/dam/bag/de/dokumente/kuv-leistungen/Kostend%C3%A4mpfung/kostendaempfungsmassnahmen-bericht-expertengruppe-24082017.pdf.download.pdf/Kostend%C3%A4mpfungsmassnahmen%20Bericht%20der%20Expertengruppe%20vom%2024.08.2017.pdf
https://www.bag.admin.ch/dam/bag/fr/dokumente/kuv-leistungen/Kostend%C3%A4mpfung/kostendaempfungsmassnahmen-bericht-expertengruppe-24082017.pdf.download.pdf/Mesures%20visant%20%C3%A0%20freiner%20la%20hausse%20des%20co%C3%BBts%20Rapport%20du%20groupe%20d%E2%80%99experts%20du%2024.08.2017.pdf
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In vigore / attuata / in corso 

di attuazione / in vigore a 

partire da 

 In elaborazione  Pendente in Parlamento 

     

Attuazione incerta / dipende 

da altre misure 
 

Respinta / accantonata / non 

attuata 
  

 

Ulteriori misure del rapporto del gruppo di esperti del 24 agosto 2017 sul contenimento dei costi nel 

settore sanitario (disponibile solo in tedesco o francese) 

Introduzione e promozione di riunioni consiliari mediche / per valutare le 

indicazioni al fine di evitare trattamenti inutili (M11) 
In elaborazione 

Promozione di una seconda opinione per migliorare la qualità delle 

indicazioni ed evitare costi inutili (M13) 
In elaborazione 

Promozione di linee guida terapeutiche / raccomandazioni per la 

diagnosi e il trattamento di malattie (M12) 

Attuazione nel quadro del 

controprogetto indiretto 

Riesame annuale dei prezzi e garanzia dell’efficacia e 

dell’appropriatezza dei medicamenti rimunerati (M30) 

Dipende dall’attuazione del 

pacchetto 2 (esame EAE 

differenziato secondo l’art. 32 

LAMal) 

Eliminazione del premio all’innovazione per i medicamenti omologati (i 

nuovi medicamenti devono essere inseriti nell’elenco delle specialità 

[ES] allo stesso prezzo di quelli già presenti) (M31) 

Dipende dall’attuazione del 

pacchetto 2 (esame EAE 

differenziato secondo l’art. 32 

LAMal) 

Nessuna doppia adesione facoltativa per la cartella informatizzata del 

paziente (M38) 

Accolta nella revisione della legge 

federale sulla cartella 

informatizzata del paziente (LCIP) 

Miglioramento delle competenze di salute e del livello di informazione dei 

pazienti (M06) 
Attuazione da definire 

Obbligo di contrarre differenziato per rafforzare la concorrenza tra gli 

assicuratori (M18) 
Non attuata 

Creazione di un organo indipendente di approvazione e fissazione per le 

tariffe cantonali in generale, o almeno per quelle ospedaliere, per ridurre 

i conflitti di governance dei Cantoni (M36) 

Non attuata 

Potenziamento del controllo delle fatture da parte degli 

assicuratori-malattie (M09) 
Non attuata 

Creazione di un’autorità indipendente di controllo delle fatture (M35) Non attuata 

Considerazione degli effetti delle economie di scala nella struttura 

tariffale (p. es. vantaggi legati alle dimensioni / al volume nella fornitura 

delle prestazioni, p. es. incrementi di efficienza operando 

contemporaneamente le fratture di più dita) (M16) 

Non attuata 

Introduzione del diritto di ricorso con riferimento alle valutazioni dei 

medicamenti dell’ES (M33) 
Non attuata 

Promozione per legge dell’importazione parallela di medicamenti (M32) Respinta 

Introduzione del principio di convenienza dei costi per la formazione dei 

prezzi dei medicamenti nella LAMal (M29) 
Respinta 
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