89 . ANALISIS DE IMPACTO PRESUPUESTARIO DE ENZALUTAMIDA EN
EL TRATAMIENTO DE SEGUNDA LINEA DEL CANCER DE PROSTATA

METASTASICO EN ESPANA
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OBJETIVOS

''Weber Economia y Salud, Madrid; < Astellas Pharma Espaia ; * Astellas Pharma Eurcpa.

RESULTADOS

Estimar el impacto presupuestario para el Sistema MNacional de Salud de Espana,

asociado a la intreduccion de enzalutamida en el tratamiento de segunda linea del
| cancer de prostata metastasico resistente a castracion tras fracaso terapéutico con
| docetaxel,

Tabla 1.- Coste total asoclado a cada alternativa en ambos escenarios

MATERIAL Y METODOS

O Analisis de impacto presupuestario, ulilizande un modelo de prevalencia, para estimar, desde la
perspectiva del Sistema Macional de Salud v en un horizonte de 3 afos (20135-2017). la vanacion
l en &l presupuesio asociada a la introduccicon en &l arsenal terapéutico de

O Enzalutarmida { 160 mg diarios),
&n sustitucion parcial de:
O Abiraterona, 1000 mg diarios + prédnisona oral
U Cabazitaxel, perfusion infravenosa 25 mgma2 ¢f3 sem. + prédnisona oral

4 El ratamiento s& estima para una duracion media de 8,3 meses en lodos [os casos !
O Poblacion: varones con diagnostico de cancer de prostata metastdsico resistente a cashiacion,
que han fracasado a la administracion previa de docetaxel

J Tamafio de la poblacion a tratar anualmente: 561 varones
O Poblacién masculina en Espafia: 22,965,052 personas
O Prevalencia del cancer de prostata; 0,082%
O Prevalencia del cancer de prostala metastasico resistente a castracion: 5.67%
O Proporcion de pacientes tratados con docetaxel: 90%

O Costes sanitarios directos: [/
0 Coste farmacologico del tﬁatam’tn!n activo
O Consultas médicas &n aléncion especializada
J Test de laboratono (desagregado por fases: hasta 3° mes y postenicres

COSTEANUAL Enzalutamida Abiraterona Cabazitaxel
Farmaco oncologico (€) 27.499 27.499 47.287
Farmaco concomitante (€) 0.00 11,09 11,09
Monitorizacion, mes 1-3 (€) 375 1.078 750
Monitcrizacion, +3 meses (€) 663 8959 1.326

COSTETOTAL

O Liilizacion de 195 recursos:

Focurse (maes 1 - 3) Enzulutarmeda Ablralerona Cabaritanoel

Consulias axilamas ef & m cf2m el 3 m 143€

Ham ograma el m cfdm ef3m & 29
Test funcion hapatica cf 6 m cf2m cfim 15,666
Test funcian ranal ef & m cidm ofim 2.06E
FSA ef & m el d m /3 m T.097€
COSTEDIARIO TOTAL 4120 11, 55L B.25C

Recurso [+ 3 meses) Enzalutarmida Abiraterana Cabaritaxel Chun

Consulas axtemas el m &8 m el im 142€

Hemeqiama ef 6 m o m o lm & T5HE
Tesl funcion Rapalica el 6 i ohd m o/ 3m 15,66€
Tést funcion rendal cf 6 m o m o3 m 2.28E
PSA ef6m e m oim 1.97¢€
COSTEDIARIO TOTAL 4.11¢ 5.97¢ 523

] Esce}an’m analizados

% (NUMERO) DE PACIENTES TRATADOS

Enzalutarmida Abiraterona Cabazitaxel

ACTUAL

ACTUAL (€) PREVISTO [€) IP (€)
Enzalutamida 0 4.652.168 4.652.168
Abiraterona 22.669.194 18,8154 -3.853.763
Cabazitaxel 9.485.955 7.873.342 =1.612.612
TOTAL 32155149 31.340.941 -£14.208
Enzalutamida 0 9.577.992 9.577.992
Abiraterona 22.669.194 13.703.528 =5.965.666
Cabazitaxel 9.485.955 7.892.314 =1.593.640
TOTAL 32.155.149 31.173.834 981.315
Enzalutamida 0 15051130 |  15.051.130
Abiraterona 22.669.194 7.956 887 =14.712.307
Cabazitaxel 9.485.955 8.025.118 | =1.460.837
TOTAL | 32155149 3.033.135 -1.122.014

Figura 1.- Impacto presupuestario tras la introducclion de enzalutamida
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El coste total estimado del tratamiento en Espana (861 pacientesfano durante 3
anos) seria de 96 47 mille antes de la introduccion de ENZ y 93,55 millE después
(Tabla 1).

La introduccion de ENZ produce un ahorro neto de 2,92 mille (aproximadamente
1.000 €/paciente/afio) (Figura 1). Los analisis de sensibilidad sobre las variables
relevantes (prevalencia, duracion del tratamiento, coste de monitorizacion y
cuotas de mercado) mostraron reduccion de costes en todos los escenarios.

CONCLUSIONES

80%6 (T69) 20%(192)
0% 0% (769) 20%(192)
0% 80% (769) 20%(192) |
PREVISTO Enzalutamida Abiraterona Cabazitaxel
ANOA 17%(163) BE% (638) 17% (160)
AHO 2 35%(336) 48% (465) 17% (160)
ARO3 550% (528) 8% (270) 17% (163)

La introduccion de enzalutamida, como ftratamientc de segunda linea del
CPmRC tras docetaxel, se asocia con un ahomo neto al SNS de Espania, a nivel
de hospital, de 2,92 mill€ en 3 afios (aproximadamente 1000 €/paciente/anio)
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