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OBJETIVOS 100.000,0 €
Realizar un estudio de minimizacion de costes para el 90.000,0 €
tratamiento del melanoma metastasico. BB
MATERIAL Y METODOS 70.000,0 €

60.000,0 € ==Nivolumab

Los tratamientos incluidos en el estudio fueron
nivolumab, pembrolizumab como inmunoterapia y las

50.000,0 € Pembrolizumab

V+C
combinaciones orales vemurafenib-cobimetinib vy 40.000,0 € e
dabrafenib-trametinib como terapia dirigida anti-MEK y
anti-BRAF. La combinacion ipilimumab-nivolumab no 30.000,0 €
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ha sido incluida en el estudio.

El escenario base fue planteado valorando los costes Figura1. Resultados del coste econémico para las diferentes terapias
directos de la adquisicion de los farmacos (PVL) segun  ©n el escenario base.

el catalogo de especialidades farmacéuticas (2016) vy |
los regimenes posoldgicos descritos en la ficha técnica ~ LoS costes de los tratamiento para cada uno de los
de cada medicamento. Por otro lado, se realizé un escenarios escogiendo tres pesos (60, 80 y 100 kg)

modelo deterministico para el analisis de sensibilidad muestrales fueron:
en el cual se Incorporaron los costes de estancia en Coste 12 meses
hpspltal Qe dia de _oncologla (H_DO) y de la 60 ke 80 ke 100 kg
dispensacion en las unidades de pacientes externos Eecenario 1
(UPE). No se realizO una estimacion de los costes
. . . Nivolumab 46.103,9 € 61.471,8 € 76.839,8 €
mediante el aprovechamiento de los viales dado el
reducido nimero de pacientes Pembrolizumab 61.662,8 € 82.217,1 € 82.217,1€
Se empled una modelizacion de tipo lineal en un Vemuratenib-Cobimetinib 88.778,0 €
archivo Excel® que permitio representar los costes de Dabrafenib-Trametinib 91.056,6 €
cada tratamiento frente al peso del paciente con un Escenario 2
horizonte Nivolumab +HDO 51.745,9 € 67.113,8 € 82.481,8 €
Pembrolizumab + HDO 65.424,2 € 85.978,4 € 85.978,4 €
Vemurafenib-Cobimetinib+ UPE 89.493,0 €
RESU LTADOS Dabrafenib-Trametinib+ UPE 91.716,0 €
. Escenario 1: escenario base; Escenario 2: escenario teniendo en cuenta los
EI escenario base (PVL) muestra como las costes de HDO y UPE.
Inmunoterapias resultan ser, en lineas generales, de
menor coste, sobre todo en pacientes con poco peso. CONCLUSIONES
Concretamente, el nivolumab es el tratamiento menos | |
COStOSO, independientemente del Peso de los Con el presente trabajo hemos querldo mostrar una
enCOntramOS que Vemurafenib_cobimetinib es |a SituaCiOneS en IaS que IaS CaraCterl'StlcaS del prOCGSO
terapia menos costosa. El andlisis de sensibilidad, patologico del paciente den lugar a un escenario en que
que el nivolumab continla siendo la terapia menos equivalentes. | |
costosa, repitiéndose de nuevo los resultados Pudiendo asi ayudar en estas situaciones a la
mostrados en el escenariO base para el resto de preSCFIpCIon mas ef|C|ente, |nd|CandO el tratam|ent0 de
tratamientos. menor coste en funcion del peso del pacientes.
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