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Vad ar halsoekonomi?

* Halsoekonomi ar vetenskapen om fordelning av
begransade resurser for att forbattra halsa

- En disciplin inom nationalekonomi som analyserar
héalsa och sjukvard

« Aldrande befolkning och stigande hilso- sjukvardskostnader
* Nya modjligheter att diagnostisera, forebygga och behandla

 Efterfragan pa vard okar och samtidigt ar samhallets resurser
begransade — behdvs metoder for att kunna gora
evidensbaserade prioriteringar inom halso-och sjukvardssektorn

* Intentionen med halsoekonomisk analys ar inte att spara pengar,
utan att fa ut mesta majliga halsa for tillgangliga resurser




| korta drag — Vad innebar en halsoekonomisk
utvardering?

* Bedomer kostnader och halsoeffekter i
samband med resursanvandning inom
héalso- och sjukvarden

Exempel pa vanliga
hdlsoekonomiska utvarderingar

* Finns det ett rimligt samband mellan
kostnad for en behandling och Cost Cost utility
behandlingens hilsoeffekter? effectiveness analysis

analysis (kostnads
 Kostnadseffektivitet ir ett relativt begrepp (kostnads nyttoanalys)

. ) SR ffektanal
— en behandling utvarderas alltid i relation S TEIEE),

till ett jamforelsealternativ

. pee . Effekt anges i Tar in patientens
* Jamforelsealternativet kan vara en : . :
fysiska matt, tex. perspektiv —

lakemedelsbehandling, annan sjukvardande minskning i livskvalitet — i analysen
behandling eller ingen behandling alls inldggningar (QALY-begrepp)
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| korta drag — Vad innebar en halsoekonomisk
utvardering? (forts)

Resultatet anges vanligtvis i kostnad per
vunnet kvalitetsjusterat levnadsar, QALY

* En ny behandling forbattrar oftast
livskvalitén och/eller forlanger livet,
men kostar pengar

QALY = Levnadsar x livskvalitetsvikt*

* 0 motsvarar dod, 1 motsvarar full hilsa

* Om kostnaden per vunnen QALY
understiger en viss niva, sa kan en ny
behandling anses vara kostnadseffektiv

* QALYs fangar bade livslangd och livskvalitet i
ett och samma matt

» Ett standardiserat utfall som gar att jamfora

Mer detaljer om hur man réaknar ut QALYs kommer langre fram i presentationen
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Den etiska plattformen

Alla beslut som fattas inom offentligt finansierad halso- och sjukvard i Sverige ska enligt Halso-
och sjukvardslagen goéras efter en sammanvagning utifran tre huvudprinciper:

o Manniskovardes-
principen

Behovs- och
solidaritetsprincipen

Kostnads-
effektivitetsprincipen

Alla manniskor har lika varde och samma ratt oberoende av
personliga egenskaper och funktioner i samhallet.

Resurserna bor i forsta hand fordelas till de omraden dar behoven
ar storst.

Vid val mellan olika verksamhetsomraden eller atgarder bor man
efterstrava en rimlig relation mellan kostnader och effekt, matt i
forbattrad halsa och hojd livskvalitet.

- Denna princip ar dock underordnad de tva andra principerna, vilket betyder att
svara sjukdomar ska prioriteras framfor lindrigare akommor, dven om de ar dyrare.
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Halsoekonomiska utvarderingar

Syftet med halsoekonomiska utvarderingar: att ge besluts-
fattare underlag da de valjer mellan olika metoder

Halsoekonomiska utvarderingar utgor endast en del av det
totala beslutsunderlaget

Kostnadseffektivitet ar ett viktigt begrepp som anvands for
att jamfora olika behandlingsprogram

Man jamfor kostnader och konsekvenser, relaterade till halsa
och livskvalitet, av befintliga alternativ

Tva kostnadseffektstudier som genomforts pa olika satt kan
inte rakt av jamforas med varandra

Andra hdansyn an enbart kostnadseffektivitet maste antas
- Tex undantrangningseffekt

Source: Peter Littlejohns, The Challenge of
Health Care in Europe: “value for money”
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Olika typer av halsoekonomisk analys

Olika metoder beroende pa komplexiteten i fragan och vad den ska anvandas till.
Tillgdng pa data styr omfattningen av analysen.

Olika typer av hdlsoekonomiska analysmetoder

Typ av utvdrdering Effektmatt Hur analysens resultat presenteras

Kostnadsminimeringsanalys Inget effektmatt da effekterna forutsatts Presenterar bara kostnader
(Cost Minimisation Analysis, CMA) vara helt lika

Kostnadseffektsanalys Fysiska enheter, t.ex. levnadsar, antal Kostnad per effekt, t.ex. per vunnet levnadsar
(Cost Effectiveness Analysis, CEA) personer med lyckat resultat, (LYS), per ungdom med slutbetyg fran grund-

genomsnittlig minskning i riskmarkor skolan, per enhets forbattring i depressionsskala

Kostnadsnyttoanalys Matt som vager samman livslangd med Kostnad per vunnet kvalitetsjusterat levnadsar
(Cost Utility Analysis, CUA) hélsa eller livskvalitet, t.ex. (QALY, DALY)
kvalitetsjusterade levnadsar (QALYs)

CUA mdéjliggér att olika behandlingar/insatser kan jimféras med varandra; anvdnds
ddrfér ofta inom hélsoekonomiska utvérderingar (till exempel av TLV)

Kalla: https://www.sbu.se/globalassets/ebm/metodbok/sbushandbok kapitel11.pdf
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https://www.sbu.se/globalassets/ebm/metodbok/sbushandbok_kapitel11.pdf

Halsoekonomiska utvarderingar

Ofta uppstar behovet av hdlsoekonomiska utvarderingar till féljd
av att en ny behandling blir tillgdnglig som ar bade dyrare och
battre an standardbehandling

QALYs,
QALYs,

Man raknar ut den extra kostnad respektive de extra QALYs
som A ger i jamforelse med B
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Presenter
Presentation Notes
Best supportive care


> Kostnad,
QALYs,

] Behandling A

Halsoekonomiska utvarderingar (sudemi

Kostnad,

L Behandling B > QALY
Sp

Resultaten fran en kostnad nyttoanalys
presenteras som en inkrementell
kostnadseffektivitetskvot, aven kallad ICER
(incremental cost-effectiveness ratio).

Kostnad, — Kostnad,

QALYs, - QALYs,

* En ICER = skillnaden i kostnad for tva behandlingar relativt skillnaden i effekt

* Kvoten uttrycks som kostnad per vunnet QALY och kan tolkas som vad det kostar samhallet att kdpa ett
ytterligare fullt friskt levnadsar till en medborgare jamfort med gangse behandling

* Beslutsfattare kan sedan avgéra om de tycker att den extra kostnaden ar rimlig att betala for effekten
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Berakning av kostnadseffektivitet

* Man beraknar den inkrementella kostnadseffektkvoten

* Tolkningen av en ICER kan underlattas med hjalp av kostnadseffektivitetsplanet

Okad kostnad

Y

Samre
effekt

Minskad kostnad

FoOr att avgora vilken av tva metoder som ar kostnadseffektiv
behovs uppgifter om bade kostnader och effekter.

@ .)imférda metoden

1 Om en ny metod har lagre kostnad och battre effekt an den jamforda
metoden sa kallas den nya metoden “"dominant” och valet av metod
ar enkelt fran halsoekonomisk synpunkt — vélj den nya

Battre .
offekt 2 Arden nya metoden ddaremot dyrare och har samre effekt, ar valet

ocksa latt — 13t bli att vdlja den nya

3) Oftast ar emellertid effektivare metoder mer kostnadskravande, och
vi hamnar uppe i det hogra hornet

4 |bland kan en ny behandling vara billigare och ha nagot samre effekt

ﬁ Ett troskelvarde anvands for att avgéra om en atgard
ar kostnadseffektiv
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Berakning av kostnadseffektivitet (forts)

Betalningsvilja:

* Troskelvardet representerar den
kostnad per effekt, oftast per QALY,
som man ar beredd att betala for en
ny behandling

Om kostnaden ligger under givet
troskelvarde, kan atgarden anses
vara kostnadseffektiv 7 0,20 0,40 0,60 0,80

Inkrementell effekt

Inkrementell kostnad, SEK

1,00

ICER =6 258/0,429 = 14 587
SEK = Svenska kronor; WTP = Willingness to pay (betalningsvilja)

* Det finns ingen absolut siffra och det ar olika i olika lander.

* | Sverige har vi ingen fast grans, TLV och Socialstyrelsen satter gransvarden

* Varierar beroende pa svarighetsgrad
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Vad ar en QALY?

Quality
Adjusted
Life

Years

(Kvalitetsjusterade
levnadsar)

| Sverige ar det normala att hdalsoekonomiska utvarderingar gérs med
kostnadsnyttoanalyser och med kvalitetsjusterade levnadsar, QALYs,
som effektmatt

Ett levnadsar multipliceras med en livskvalitetsvikt mellan noll och
ett, dar noll motsvarar dod och ett motsvarar full halsa

QALYs fangar bade livslangd och livskvalitet i ett och samma matt

Tar hansyn till hur manga extra ar som olika medicinska insatser kan
ge och till livskvaliteten under dessa extra ar

Patienter sjalva far gora en vardering av sitt tillstand, och mattet kan
darfor anses spegla preferenser

&)

9T000T-3S-INL



Vad ar en QALY?

(forts)

QALY-vikter fran -1 till 1
konstrueras baserat pa
studier av befolkningens
preferenser for halsa
(EuroQol)

Perfekt halsa °

D&d 0
d

Tillstand
varre an dod <

Halso-relaterad livskvalité

A

>

xev

Levnadstid
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Vad ar en QALY?

(forts)

QALY-vikter fran -1 till 1
konstrueras baserat pa
studier av befolkningens
preferenser for halsa
(EuroQol)

Halso-relaterad livskvalité

Perfekt halsa °

D6d Q
/

Tillstand
varre an dod <

\\‘!"'

Levnadstid
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Vad ar en QALY?

(forts)

QALY-vikter fran -1 till 1
konstrueras baserat pa
studier av befolkningens
preferenser for halsa
(EuroQol)

Perfekt halsa °

D&d 0
d

Tillstand
varre an dod <

Halso-relaterad livskvalité

A

0,5
QALY

>

xev

Levnadstid
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Vad ar en QALY?

(forts)

QALY-vikter fran -1 till 1
konstrueras baserat pa
studier av befolkningens
preferenser for halsa
(EuroQol)

Perfekt halsa °

D&d 0
d

Tillstand
varre an dod <

Halso-relaterad livskvalité

A

0,5 QALY

>

xev

Levnadstid
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Livskvalitet

Livskvalitet mats med frageformular (EQ-5D)
* Rorlighet
* Hygien

Huvudsakliga aktiviteter

Smartor/besvar

Oro/nedstamdhet
Inga/vissa/stora problem/svarigheter

Livskvalitetsskala

Full halsa =1

Samsta mojliga halsa (dod) =0




Vardering av
livskvalitet

Kallor:

1 Burstrom et al, 2001

2 Lindgren et al, 2008

3 Berg et al, 2006

4 Lindgren et al. 2004

5 Lopez-Bastida et al. 2009

Basta tankbara tillstand
A

O A

N\l

o
—O—+0—+0-

Y|

0,86 Svenska man’
0,83 Svenska kvinnor!

0,67 Stroke?

0,55 MS?

0,45 Parkinsons sjukdom*

0,18 ALS (amyotrofisk lateral skleros)®

Samsta tankbara tillstand
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Budgetpaverkansanalys — Budget Impact Models

* En BIM ar till for att beskriva hur en viss budget paverkas av inforandet av en metod, for att
underlatta for budgetansvarig

* BIM utvarderar inte om det finns en rimlig relation mellan metodens kostnader och effekter

* Analysen fokuserar pa de finansiella konsekvenserna av inforandet av en ny behandling i
klinisk praxis och anvander en kort tidshorisont som kan variera mellan 1 och 5 ar

* BIMs tar med ldkemedelskostnader, men de kan ocksa omfatta andra direkta medicinska
kostnader, t.ex. kostnad for sjukhusinlaggning eller kostnad for att hantera biverkningar

* Nar det géller populationen viljs en riktad patientkohort for behandlingen, och sa uppskattas
den totala kostnaden for hela den populationen

* BIM ar ett verktyg som kan anvandas for att uppskatta budgetpaverkan for en specifik
befolkning och for en viss tidsperiod

Kallor: https://www.sbu.se/globalassets/ebm/metodbok/sbushandbok kapitel11.pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1098301510604718?via%3Dihub
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Oversikt hidlsoekonomisk modellering

* En simuleringsmodell ar en matematisk beskrivning som bygger pa sannolikheter for olika
handelser och forlopp
» Varje handelse och forlopp har en kostnad och en halsoeffekt

* Modellstudier anvands i huvudsak for att viktig information ofta saknas i de tillgangliga
randomiserade kliniska studierna, tex. gallande
* Relevanta jamforelsealternativ
 Langsiktiga konsekvenser

* Mojligheter att inkludera och kombinera information fran en rad olika kallor sdasom kliniska
studier, meta-analyser och observationsstudier
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Innehall

Val av modelltyp (struktur)
Grundlaggande aspekter
Data som behovs for en Markovmodell

el

Hantering av osakerheter



Halsoekonomisk utvardering i praktiken — Val av

modelltyp (dvs. struktur)

Vilken sjukdom/behandling ska analyseras?

Frisk

Overlever op

Operation

Val av Frisk
strategi

Vid liv
Ej
operation

Akuta tillstand: Beslutstrad

Ett beslutstrad ger en tydlig och pedagogisk bild av
handelseforlopp som ar begransade till en kort tidsperiod.
Svart att inkludera tidsperspektiv och darfér QALYs. Kan bli
valdigt komplex.

&)

g

o
‘©—©

Kroniska sjukdomar: Enkel Markovmodell

Den mest anvanda typen inom halsoekonomi.

Mer flexibel for langt tidsperspektiv/kroniska sjukdomar. Kan
aven ta hansyn till tidsperiod patienter ar i olika tillstand och
kan darfor inkludera QALYs (kostnadsnyttoanalys).
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Halsoekonomisk utvardering i praktiken — Grunder

Héalsoekonomiska utvarderingar gors ofta i
Excel.

Sa enkel som maijligt att anvanda och forsta.

Transparens och tydliga referenser.

Patient- Hur ser patientgruppen ut? Hur behandlas patienter
grupp/ idag?
behandling

Jamforelsealternativ: Kliniskt relevant (anvands i
klinisk praxis och ar i “6verenstammelse med
vetenskap och beprovad erfarenhet”) och det mest
kostnadseffektiva i Sverige

ar?

Perspektiv?

Tids-
horisont?

Halso- och sjukvard: tar bara hansyn till sddant
som direkt paverkar patienten och sjukvarden

Samhallsekonomiskt: inkluderar dven kostnader
och effekter utanfor sjukvarden (tex. kostnader
som faller pa kommunerna)

Grundregel: analysen ska fanga de relevanta
kostnader och effekter som behandlingen ger
upphov till

9T000T-3S-INL



Halsoekonomisk utvardering i
praktiken — Markovmodell

Vilka tillstand/handelser behdvs inkluderas?
Exempel: D6d, Frisk, Sjuk, (Sjukare)

Vilka kostnader finns for varje tillstand?
Vad ar livskvaliten i dessa tillstand?

Vilka sannolikheter finns det att hamna i dessa och hur
lange ar man kvar i tillstandet?

Vanligast ar att man goér en Markovmodellanalys med en
hypotetisk kohort — resultat blir medelvarde for gruppen




Halsoekonomisk utvardering i praktiken
- Va rde aV tl”Sténd —  Behandling A

Sjukdom/
Tillstand |
— Behandling B
Livskvalitet (for att berakna QALYs)
Fran literaturen (tidigare studier/undersokningar) eller kliniska
randomiserade fas 3 studier
Kostnader
Identifiering (Vilka?) och Kvantifiering (Hur mycket?) — Studier/riktlinjer/kliniska experter
Vardering (Pris?) — Regionala prislistor, TLV/fass.se
Direkta sjukvardskostnader Andra direkta kostnader Indirekta kostnader
* Slutenvard * Hemsjukvard * Produktionsbortfall,
» Oppenvard * Anpassningar sjukskrivningar
* Lakemedel * Transporter

&)

Kostnad
QALYs,

Kostnad
QALYs,

A

B
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Presenter
Presentation Notes
Traditionellt har TLV inkluderat ekonomiskt värde av att återgå till arbete men mer försiktig nu för att inte diskriminera för de som står långt från arbetsmarknaden. Inkludera med och utan.


Halsoekonomisk utvardering i praktiken G

. Kostnad,
— Effekt av alternativen , L eenanainen | ) o
Sjukdom/ |
Tillstand Kostnad,
— Behandling B
QALYs,
Behandlingarnas effekt Az .
KIJn|ska sttudler. (randomiserade, fas 3) — extrapolering (beroende At )
pa vald tidshorisont) B — :y}
Beroende pa jamforelsealternativ kan man ibland behoéva data fran >
indirekta jamforelser .
Sannolikhet att hamna i de olika sjukdomstillstdnden (tex. “Frisk”) T ; - - > Tid (ar)

och hur ldnge dr tillstandet stabilt (/forblir man tex. “Frisk”) 10 20
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Halsoekonomisk utvardering i praktiken — Resultat
fran kostnadsnyttoanalys

Skillnaden i effekt ger upphov till skillnader i
QALYs och kostnader for Behandling A

jamfort med Behandling B. Kostnad, - Kostnady
ICER =

Resultaten blir en inkrementell QALYs, - QALYsg
kostnadseffektivitetskvot, eller ICER
(incremental cost-effectiveness ratio).




Hantering av osakerheter

* Modellstudier bygger alltid pa en mangd antaganden — kanslighetsanalyser forsoker hantera
osakerheten

* | basta fall visar kdnslighetsanalysen att resultaten ar robusta, d v s att variationer i nagon
enskild variabel inte signifikant paverkar resultatet och de slutsatser som dras

* Den enklaste formen av kanslighetsanalys — en variabel i taget varieras for att se hur resultatet
paverkas

— Aven multivariata kdnslighetsanalyser kan goras déar flera variabler varieras samtidigt

* En mer komplett analys ges i en probabilistisk kanslighetsanalys dar man definierar en
distribution kring ett medelvarde
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Kort summering Halsoekonomi

Knappa resurser och flera alternativa behandlingar att valja pa —
halsoekonomiska analyser kravs

— Tar hansyn till kostnader i relation till effekter av behandlingarna

- Avgor vilken av dem som ger mest varde for pengarna

Halsoekonomi utgor en hornsten i beslutsfattande gallande
prioriteringar inom varden och ar en del av det totala
beslutsunderlaget

Det finns goda halsoekonomiska metoder och analyser med
vetenskaplig forankring

Transparens kring vilka antaganden som gjorts ar viktigt — tva
kostnadseffektstudier som genomforts pa olika satt kan inte rakt
av jamforas med varandra
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Fragor?



Tack!
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