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Farmakoekonomické aspekty kvality

m Klinicka efektivita

m Farmakoekonomicka efektivita
- naklady na ochorenie (Col)
- minimalizacia nakladov (MA)
- efektivnost nakladov (CE:zachranené
roky zivota)
- uzitoCnost nakladov (CU: kvalita zivota)



Vyvoj lieCby

chronickej

70% ~
60% -+
50% +
40% ~
30% -
20% ~
10% 4 24 t. - interferon o

Virologicka odpoved’

hepatitidy C

48 t.- peginterferon o + ribavirin

48 t.- interferon o + ribavirin

48 t.- interferon o

0% | |

1988 1990 1992

1994 1996 1998 2000 2002 2004

Pharmacoeconomics of Hepatitis C

Schering-Plough, 2002



Naklady na kombinovanu liecbu v
porovnani s inymi akceptovanymi
procedurami
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Predpoklady pre uplatnenie
farmakoekonomiky

Pozitivne kritéria pre farmakoekonomiku
lieCby chronickej hepatitidy C (vyspelé krajiny)

m Epidemioldgia 1,0 - 3,3 %

m Klinicky obraz ochorenia
- progresia do zavaznych komplikacii az po umrtie

m Klinicky efektivna lieCba viac ako 60%

m Ekonomicky efektivna lieCba cca 7 000 USD
na 1 zachr. rok zivota, t.j. 14% z maxim.hodnoty

m LieCcba uchovavajuca kvalitu zivota 0,98 /7 0,10

Predlzuje zivot 43 —-49rr.




Zakladné ekonomické vystupy modernej
lieCby hepatitidy C (Pegl+R)

m Predpoklad: ciel'ova skupina cca 150 osOb

s Odhad poctu zachranenych rokov zZivota
- oproti neliecenym: cca 735 t.j. 4,9 roka/1 pac.

m Odhad ,,ceny*“ 1 zachraneného roka vo
vztahu k nakladom na lieky:

cca — 85 000 Sk/ 2 100 Euro



Vysledky vilastnej studie

m 15 lekarov z 9 Centier pre liecbu
chronickych virusovych hepatitid

m zakladny subor:
4313 pacientov s chronickou
hepatopatiou, z toho 889 (20,6 %) s
chronickou hepatitidou C

m vyberovy (pilotny) subor: 70 pacientov
m 7/ pacientov z kazdeho klinickeho stadia

m reprezentativni z hladiska geografického,
demografického a klinického (podla avahy oS.
lekara)



RoCné priame zdravotnicke naklady

na chronické ochorenia pecene

Priemer SR 95% interval spolahlivosti Priemer USA *
Mierna CHC 9 120 Sk 7 482 - 10 784 Sk 4 526 Sk
Stredne tazka CHC 27 270 Sk 2 465 - 52 075 Sk 4 694 Sk
Kompenzovana cirh6za 30 060 Sk 16 376 - 43 778 Sk 33 732 Sk
Ascites reagujuci na diuretika 36 120 Sk 15903 - 56 335 Sk 83 606 Sk
Rezistentny ascites 433 170 Sk 428 431 - 437 895 Sk 768 876 Sk
Encefalopatia 1. rok 162 660 Sk 49 089 - 276 231 Sk 504 015 Sk
Encefalopatia 2.+ rok 119 940 Sk 45 012 - 194 884 Sk 168 705 Sk
Krvacanie z varixov 1. rok 254 250 Sk 9 228 - 499 264 Sk 785 206 Sk
Krvacanie z varixov 2.+rok 138 270 Sk 18 546 - 258 042 Sk 128 208 Sk
Karcindbm pecene 97 920 Sk 89 557 - 106 289 Sk 1 354 491 Sk
Transplantacia pecene 1. rok 1827 510 Sk nie su Udaje 4 460 602 Sk
Transplantacia pecene 2.+ rok 327 510 Sk 210932 - 444 128 Sk 779 001 Sk

* podra Gdajov z 1997 valorizovanych do r. 2004 o 3 % ro¢ne




Podiel jednotlivych faktorov na
priamych zdravotnickych nakladoch
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Nepriame zdravotnicke naklady
- doCasna a trvala PN

Docasna praceneschopnost’ Trva a praceneschopnost’
. ) Friermerna . . ) . .
Priemerna wyplatens Priememy Priermerry wyplateny
i dizka PN L i pocet dni invalidny ddchodok
E nermocenska davka
v drioch za rok* (5K v roku za okl (Sk)
HCY negativny pacient
polieche 3 0 0 0
Mierna forma 0 0
chronickej hepatitidy C
Stredna forma
chronickej hepatitidy C L L e L
Kompenzovana
e 3 64 41 9490 2 645 G5 GG
Ascites od povedajici
na diureticki liechu ) . ekl . £l EGLEL
Ascites rezistentny na
diureticki liechu 1 200 G4 600 3 645 G5 628
Hepatalna
encefalopatia 1. rok 1 hit 18 088 4 64 G5 GG
Hepatalna
encefalopatia 2. rok 1 64 20672 4 645 G5 GEG
O TECTTRETE I E D 1 168 54 264 3 365 5 F58
1.rok
Brvacanie zvarisov 1 251 81 072 3 365 65 688
.rok
Hepatocelularmy
e 0 a 64 G5 GG
Transplantacia pecene | 0 i 368 G5 638
Cehy sibor 13 94 %89 30254 33 3645 05 G638

* priemernd derrd nemocensid divvizy x priemersd By PN
S priemerny podet dniv rokuf 30 * 5 474 (priemerny mesadny imvalidny dochodok)



Farmakoterapia CHC

m Pegintron 1,5 mcg/kg tyzdenne
m Rebetol 800 - 1200 mg denne p. t. hm.
m Realne™ naklady na liecCbu:

800 000

554 940 Sk 604 230 Sk
600 000

424 530 Sk
400 000 S

200 000 —

0 | |
Mix genotypov Genotyp 1 Genotyp 2&3

* zohladnujuce hmotnostné rozdelenie pacientov, genotyp a predcasné prerusenie lie¢by pri non-compliance alebo
nepritomnosti odpovede




Farmakoekonomicka analyza -

genotyp 1
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Lie¢ba CHC genotypu 1 vedie k zisku 4,45 roka zivota pri
»vynalozeni* cca 33 000 Sk na 1 rok zachraneneho zivota




Farmakoekonomicka analyza -
genotyp 2 & 3
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Lie¢ba CHC u genotypu 2&3 vedie k zisku 8,32 rokov zivota
pri ,,usetreni* 49 370 Sk na 1 rok zachraneného zivota



Farmakoekonomicka analyza - mix
genotypov

| |
] - Bez liecby w- 20,51
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Liecba CHC v priemernej populacii vedie k zisku 5,61 rokov
Zivota pri ,,usetreni cca 2 570 Sk na 1 rok zachraneného zivota



Farmakoekonomické aspekty kvality

m Klinicka efektivita viac ako 6090

m Farmakoekonomicka efektivita
- nadklady na liecené ochorenie v Sk (Col)
604 230 555000 424 530

podla Stadia:9 120.................... 1 827 510
- minimalizacia nakladov (MA): ?
- efektivnost nakladov: 4,45 — 5,61 — 8,32

CE:zachranene roky zivota: predpoklad 4,9
- prinos nakladov: -33 000 +2 570 +49 370
CB: Sk predpoklad 85 000
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