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Analyse régionale de l’utilisation des produits de 

santé financés en sus des GHS                            

Données PACA 2020 

 

1. MO et DMI en sus des GHS 

 

1.1. Evolution des MO et DMI de la liste en sus en PACA sur les 5 dernières années  

 

 

1.2. Montants et taux d’évolution selon le statut des établissements 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

M12 2020
Evolution M12 2020 / 

M12 2019
M12 2020

Evolution M12 2020 / 

M12 2019
M12 2020

Evolution M12 2020 

/ M12 2019

MO 326 985 084 € 16,9% 65 962 414 € 22,0% 392 947 498 € 17,7%

DMI 87 398 735 € -6,9% 76 567 751 € -7,7% 163 966 486 € -7,3%

MO + DMI 414 383 819 € 10,9% 142 530 165 € 4,0% 556 913 984 € 9,1%

Public Privé Public + Privé
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2. MEDICAMENTS DE LA LISTE EN SUS 

 

2.1. PACA vs France et toutes régions (en montant des dépenses des MO) 

 

2.2. Comparaison par départements en PACA  

 

2.3. Répartition des MO public/privé (en séances/séjours et dépenses) 
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2.4. Palmarès des MO (par classe ATC2) en PACA : top 10 en dépenses 

 

 
 

 

 

2.5. Palmarès DCI 
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2.6. Poids du I999999 (hors AMM) en PACA 

2020 UCD Dépenses % 

MCO public + privé 60 217 42 801 085 € 
Soit 10,9% de la 
dépense totale 

MCO public et ESPIC 54 304 38 268 357 € 89.4 % du hors AMM 

MCO privé 6 413 4 532 728 €  

Hors AMM FRANCE   
13.4% de la dépense 

totale 

 

2.7. Top 5 des indications de MO de la liste en sus en PACA  

 Molécule Indication Montant € 
% /dépense 

totale 

I999999 
(hors 

AMM) 
 

Prescription en dehors d’une indication prévue par l’autorisation 
de mise sur le marché au sens de l’article L. 5121-12-1 du code 
de la santé publique 

42 801 085 10.9% 

I000392 Pembrolizumab 

En monothérapie dans le traitement de première ligne des 
patients adultes atteints d'un cancer bronchique non à petites 
cellules (CBNPC) métastatique dont les tumeurs expriment PDL1 
avec un score de proportion tumorale (TPS)> ou = 50% sans 
mutation tumorales d'EGFR ou d'ALK 

24 077 544 6.1% 

I000465 Daratumumab 

En association au lénalidomide et à la dexaméthasone, ou au 
bortézomib et à la dexaméthasone, pour le traitement des 
patients adultes atteints d’un myélome multiple ayant reçu au 
moins un traitement antérieur. 

22 118 690 5.6% 

I000476 Pembrolizumab 

En association à une chimiothérapie pemetrexed et sel de 
platine, dans le traitement de première ligne des patients 
adultes (statut de performance ECOG de 0 ou 1) atteints de 
CBNPC métastatique non-épidermoïde dont les tumeurs ne 
présentent pas de mutations d’EGFR ou d’ALK 

19 477 768 5% 

I000211 Pembrolizumab 

Traitement des patients adultes atteints d'un cancer bronchique 
non à petites cellules localement avancé ou métastatique dont 
les tumeurs expriment PD-L1, et ayant reçu au moins une 
chimiothérapie antérieure, les patients présentant des 
mutations tumorales d'EGFR ou d'ALK ayant préalablement reçu 
un traitement autorisé pour ces mutations 

14 530 003 3.7% 

I000271 Pertuzumab 

En association au trastuzumab et au docétaxel, dans le 
traitement de patients adultes atteints d’un cancer du sein 
métastatique ou localement récidivant non résécable HER2 
positif, n’ayant pas reçu au préalable de traitement anti-HER2 ou 
de chimiothérapie pour leur maladie métastatique. 

12 073 949 3.1% 

 

2.8. Taux pénétration des biosimilaires en PACA 
 

 2020 2019 

Infliximab 76,40% 71,70% 

Rituximab IV 91,80% 82,30% 

Trastuzumab IV  80,90% 54% 
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3. DISPOSITIFS MEDICAUX IMPLANTABLES DE LA LPPR 

 

3.1. PACA vs France et toutes régions (en montants des dépenses de DMI) 

 

3.2. Comparaison par départements en PACA  
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3.3. Répartition des DMI public/privé (en séjours/séances et dépenses) 

 

 

3.4. Palmarès des DMI (par sous-chapitre) en PACA : top 10 en dépenses 

 

 

 


